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A indústria vinícola tem sido um setor em desenvolvimento a nível nacional na última 
década e, em 2017, já contava com cerca de 52% do volume total de negócios em Portugal. 
O negócio vinícola conta com um conjunto de trabalhadores de vários setores, sendo estes 
maioritariamente da área agrícola e ligados à própria produção e por isso, expostos a diversos 
riscos físicos, químicos, entre outros. 
São utilizados diversos químicos na atividade vinícola, tais como o dióxido de enxofre 
(SO2) que é indispensável na produção de vinho por ser utilizado como conservante do 
mesmo. Desta forma, a exposição ao químico poderá comportar riscos para a saúde e 
segurança dos trabalhadores, embora muitas vezes desvalorizados pelas entidades 
empregadoras e pelos próprios trabalhadores. 
A revisão sistemática desenvolvida, aplicando a metodologia PRISMA, pretende dar 
visibilidade à importância da medição da exposição ao dióxido enxofre e apresentar vários 
métodos que poderão ser utilizados para tal e ainda, obter informações confiáveis 
relativamente a riscos associados à exposição ocupacional ao químico. Foram utilizadas as 
bases de dados Scopus, Pubmed e Web of Science e pesquisados artigos entre o ano 2000 
e 2021 de forma a ter sido possível a obtenção de um maior número de artigos elegíveis. 
Foram obtidos e analisados detalhadamente doze artigos dos quais nove pretendiam 
estudar consequências e efeitos da exposição ocupacional ao dióxido de enxofre, dois 
pretendiam avaliar a exposição ao químico e um pretendia comparar metodologias de 
medição. A metodologia mais utilizada pelos autores para medição da concentração do 
químico nos locais de trabalho decorreu da utilização de equipamentos de leitura direta.  
De todos os artigos elegíveis, não foi encontrado nenhum direcionado à indústria vinícola. 
Embora com algumas limitações, foi possível concluir que a exposição ao dióxido de 
enxofre poderá ter consequências para a saúde dos trabalhadores, sendo por isso, necessário 
a implementação de medidas preventivas nas organizações incluindo medições regulares de 
exposição a este agente químico.  
São sugeridos estudos mais aprofundados e direcionados à indústria vinícola e aos 
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The wine industry has been a developing sector at national level in the last decade and, in 
2017, it already accounted for about 52% of the total turnover in Portugal. 
The wine business has a number of workers from various sectors, which are mostly from 
the agricultural area and linked to production itself and therefore exposed to various physical 
and chemical risks, among others. 
Several chemicals are used in the wine business, such as sulfur dioxide (SO2), which is 
indispensable in wine production because it is used as a wine preservative. Thus, exposure to 
this chemical may pose risks to the health and safety of workers, although they are often 
undervalued by employers and workers themselves. 
The systematic review developed, applying the PRISMA methodology, aims to give 
visibility to the importance of measuring sulfur dioxide exposure and to present several 
methods that can be used for this purpose, and also to obtain reliable information regarding 
risks associated with occupational exposure to the chemical. The Scopus, Pubmed, and Web 
of Science databases were used and articles between the year 2000 and 2021 were searched 
in order to have been able to obtain a larger number of eligible articles. 
Twelve articles were obtained and analyzed in detail, of which nine intended to study 
consequences and effects of occupational exposure to sulfur dioxide, two intended to evaluate 
exposure to the chemical, and one intended to compare measurement methodologies. The 
methodology most used by the authors for measuring the concentration of the chemical in 
workplaces was the use of direct reading equipment. 
Of all the eligible articles, none directed to the wine industry was found. 
Although with some limitations, it was possible to conclude that exposure to sulfur dioxide 
may have consequences for workers' health and therefore, it is necessary the implementation 
of preventive measures in organizations including regular measurements of exposure to this 
chemical agent.  
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1.  Introdução 
 
1.1. A atividade Vinícola e consequente exposição ao SO2 
 
Em 2020 foi notório o aumento de cerca de 1% da produção de vinho a nível mundial, 
um ligeiro aumento relativamente a 2019 mesmo que considerado pela Organização 
Internacional da Vinha e do Vinho (OIV) como abaixo da média [1]. Segundo o relatório emitido 
pela OIV em 2020, estima-se que a produção de vinho aumentou em cerca de 8% na União 
Europeia, sendo os países responsáveis por tal a Itália, França e Espanha, que em conjunto 
totalizaram 53% da produção mundial. Em contraste com a Europa, na América do Norte e 
América do Sul verificou-se uma diminuição face a 2019, à semelhança da Ásia que registou 
um declínio significativo pelo 4º ano consecutivo possivelmente devido às condições 
meteorológicas [1]. A Europa é a principal responsável tanto pela produção, exportação e 
importação bem como pelo consumo comparativamente a outros continentes [2]. Tal é 
possível comprovar pela observação da figura 1 e 2 onde são apresentadas estatísticas 
anuais tanto a nível mundial como europeu entre o ano 1997 e 2016 [2]. 
 
Figura 1 - Estatísticas anuais Mundiais de produção, exportação, importação e consumo de vinho [2]. 
 
Figura 2 - Estatísticas anuais Europeias de produção, exportação, importação e consumo de vinho [2]. 





A União Europeia sendo a maior produtora de vinho a nível mundial conta com diversos 
programas de apoio ao setor vinícola, investindo na inovação com prospeção ao 
desenvolvimento de novas tecnologias, processos e produtos [3]. Portugal tem investido na 
qualidade dos seus vinhos tendo por isso, impacto direto na sua imagem e reputação, 
refletindo-se no aumento do número total de exportações [4]. Em 2017, já contava com 1094 
empresas da indústria das bebidas e 1102 destinadas à indústria do vinho, totalizando 52% 
do volume total de negócios a nível nacional. Desta forma, tornou-se uma atividade laboral de 
extrema importância tanto a nível económico como social, pela quantidade de trabalhadores 
que emprega [5,6].  
A produção de vinho envolve diversas tarefas e operações que expõem os trabalhadores 
a diversos perigos e riscos decorrentes das suas atividades diárias. Um dos perigos associado 
ao fabrico do vinho é a exposição ao dióxido de enxofre (SO2) [7,8]. Este químico é utilizado 
como conservante do vinho e por isso, manuseado em vários processos na vinificação, tais 
como a aplicação direta nos tegões aquando a receção das uvas, aplicação nas cubas onde 
se faz a fermentação, aplicação no armazenamento, enchimento dos sulfitómetros e por fim, 
na desinfeção das pipas [7,9]. 
O dióxido de enxofre é utilizado pelos trabalhadores em diversas fases durante a produção 
de vinho, sendo estas o desengace, a sulfitagem, no estágio em cuba, no estágio em barricas 
e no engarrafamento. O químico poderá ser utlizado em diferentes formas de aplicação, 
nomeadamente em solução SO2 6%, em gás, pastilhas e em pó [8].  É evidenciado na figura 
3 a potencial exposição ao SO2 nas diversas fases mencionadas [8].  
Os principais acidentes de trabalho decorrentes da utilização do SO2 nas diversas 
atividades vinícolas acontecem com a sua diluição em água e consequente libertação de 
ácidos corrosivos, com a libertação de vapores na manipulação do gás liquefeito, válvulas e 
bombas danificadas do sulfitómetro, a partir de fugas nas garrafas de armazenamento e por 
fim, pela inalação de SO2 em operações de limpeza das borras do vinho nos depósitos 
subterrâneos [9,10]. O facto destes trabalhadores laborarem em condições particulares nos 
seus locais de trabalho, tais como em espaços confinados, comportam riscos ocupacionais 
acrescidos. Estes principais riscos são a asfixia por insuficiência de oxigénio, intoxicação por 
libertação e acumulações de químicos como o SO2, entre outros, conferindo a possibilidade 
de ocorrência de acidentes de trabalho. São exemplos de espaços confinados os lagares, 
cubas de fermentação, barris, depósitos de vinho, depósitos de armazenagem de massas, 
depósitos de borras e zonas desniveladas das adegas [10].  
 





Figura 3 - Utilização do SO2 na vinificação [8]  
 
1.2. O Químico – Dióxido de Enxofre (SO2) 
 
O dióxido de enxofre (SO2) é um gás incolor e considerado à temperatura ambiente, um 
gás denso e não inflamável, no entanto é altamente tóxico, irritante e sufocante [11].  
A tabela 1 evidencia a identificação do químico e a tabela 2 esquematiza e resume 








Tabela 1 - Identificação do dióxido de enxofre [11,12]  
Dióxido de Enxofre (SO2) 
 
Número de identificação UE 016-011-00-9 
N.º CAS 7446-09-5 
N.º CE 231-195-2 
 
Tabela 2 - Propriedades físico-químicas do dióxido de enxofre [11,12]. 
Dióxido de Enxofre (SO2) 
Massa Molar (g/mol) 64,06 g/mol 
Aspeto Forma Gás liquefeito 
Cor Incolor 
Odor Odor característico, irritante, pungente 
Limiar de odor 
O limiar de deteção do odor é subjetivo e totalmente inadequado 
para alarme em caso de sobre-exposição. 
Ponto de Fusão -75,5 °C 
Ponto de Ebulição  -10 °C (1,013 hPa) 
Temperatura critica  157,5 °C 
Pressão critica  78,8 bar 
Densidade crítica 0,525 g/cm³ 
Pressão de vapor 
20 °C 3,305 bar 
30 °C 4,6 bar 
50 °C 8,4 bar 
Solubilidade na água 
 






Viscosidade dinâmica 0,012 mPa.s (18 °C) 
Estabilidade Química Estável em condições normais 
Volatilidade Elevada 
Reatividade Devem ser cumpridas as condições adequadas de 
armazenagem para que não subsistam reações perigosas 
Outros dados  Sendo um gás mais pesado que o ar, pode acumular-se em 
espaços confinados. 




Ao reagir com a água formar ácidos corrosivos. 
Reage violentamente com bases. 
Em presença de humidade, reage com metais libertando 







A absorção do SO2 pelas membranas mucosas do nariz e pelo trato respiratório superior 
ocorre como resultado da sua solubilidade em meios aquosos (1 volume de água dissolve 45 
volumes de SO2 a 15ºC) e dependente da sua concentração (85% de absorção para 
concentrações entre 4-6 µg/m3 e 99% se a concentração for 46 µg/m3) [13].  
Os sulfitos e os bisulfitos são os principais iões formados na absorção do SO2 quando em 
contato com moléculas de água (H2O), como é possível ver nas reações de hidrólise abaixo 
evidenciadas na figura 4 [13,14].  
 
 
Figura 4 - Formação de iões sulfito e bisulfitos a partir de hidrólises [13]. 
 
Os sulfitos são absorvidos pelo sangue e prontamente distribuídos por todo o corpo. Estes, 
podem reagir com proteínas plasmáticas para formar S-Sulfonato. Os níveis de S-Sulfonato 
no plasma humano têm uma correlação positiva com concentrações de SO2 [13,14]. No 
entanto, mais estudos terão de ser realizados quanto à eliminação do S-Sulfonato, pois este 
poderá dissociar-se formando novamente sulfitos a partir da ação da glutationa. Estudos em 
ratos demonstraram que a exposição ao SO2 poderá diminuir os níveis de glutationa, por esta 
estar envolvida no processo de desintoxicação [14]. 
É principalmente no fígado que, os sulfitos podem ser convertidos em sulfatos, uma reação 
catalisada pela enzima sulfito-oxidase e pelo cofator molibdeno (coMo) por oxidação. Os 
sulfatos são posteriormente excretados na urina [13,14].  
Estas reações são evidenciadas na figura 5. 




Existe uma baixa atividade de sulfito-oxidase a nível pulmonar e, por isso pode-se justificar 
os resultados obtidos em estudos feitos a nível da distribuição de sulfitos após exposição ao 
SO2. A distribuição nestes casos, restringiu-se em grande parte às principais vias respiratórias 
do pulmão [14].  
 
Figura 5 - Reações que envolvem a enzima sulfito-oxidase e o cofator molibdeno [15]. 
 
1.2.2. Informações toxicológicas e danos para a saúde  
 
Ao ser facilmente solúvel em água, o SO2 por inalação e em exposição com as membranas 
mucosas do trato respiratório superior pode provocar efeitos na saúde [11,13]. No caso da 
inalação, os principais efeitos da exposição a curto prazo são semelhantes à asma, espasmos 
da laringe e paragem respiratória [16]. No caso de exposição a longo prazo pode causar 
doenças respiratórias como asma e o agravamento de doenças pulmonares e 
cardiovasculares. Neste sentido, os indivíduos com este tipo de patologias, são mais sensíveis 
à exposição de SO2 [17]. Em contato com os olhos poderá criar irritações, lesões oculares 
graves e danos irreversíveis a nível ocular dependente da concentração de exposição [12]. 
Mais se acrescenta que, quando em contato com a pele, também poderá causar danos como 
queimaduras por congelação [12,16]. 
O dióxido de enxofre além de ser um poluente atmosférico é também responsável pelo 
aumento da mortalidade por doenças respiratórias na população em geral. Foi reportado em 
vários estudos como o de Band et al. em 2001, Langseth and Andersen em 2000, 
Szadkowska-Stanczyk and Szymczak em 2001 e Toren et al. em 1991 o aumento da 
mortalidade por cancro do pulmão em trabalhadores da indústria da celulose e do papel 
expostos ao químico. Estes estudos foram mencionados nos estudos de Lee et al. [18].  
 
 




1.2.3. Avaliação da exposição e valores-limite de exposição 
ocupacional 
A avaliação da exposição a um agente químico é pertinente para caracterizar o risco dessa 
exposição nos trabalhadores de uma organização e, determinar se este pode comprometer a 
segurança e saúde dos trabalhadores expostos. É relevante ainda, para possibilitar a 
determinação e implementação de medidas adequadas de forma a minimizar ou eliminar o 
risco [19,20].  
Os valores-limite de exposição (VLE) são valores que indicam níveis de exposição 
máximos a que um trabalhador poderá estar exposto sem acarretar danos à sua saúde. Estes 
valores são definidos pelas autoridades reguladoras tanto a nível nacional como a nível da 
União Europeia ajudando os empregadores e as organizações a protegerem a saúde dos 
seus trabalhadores contra riscos químicos [21]. Para o SO2, várias fontes legais mencionam 
dois valores-limite de exposição determinados com base nos efeitos adversos que o químico 
poderá causar. No caso do dióxido de enxofre, estes foram baseados na alteração da função 
pulmonar e na irritação do trato respiratório inferior, efeitos esses originários por exposição 
aguda ou crónica [22]. São eles: 
I. Valor-limite de exposição – média ponderada (VLE-MP): sendo considerado o valor 
limite de exposição ao químico para 8h00 diárias e 40h00 semanais trabalhadas sem 
haver danos para a saúde do trabalhador [22]. 
II. Valor-limite de exposição – curta duração (VLE-CD): sendo considerado o valor limite 
de exposição ao químico para curtos períodos de tempo (15 minutos) e desde que o 
valor VLE-MP não seja excedido [22]. 
A tabela 3 evidencia os valores-limite de exposição aplicados ao químico em questão, 
evidenciando diferentes fontes legais. 
 
Tabela 3 - Valores-limite exposição aplicados ao Dióxido de Enxofre 
Valor-Limite ppm mg/m3 Fonte 
VLE-MP 0,5 1,3 Diretiva EU 2017/164 de 31 de Janeiro de 2017 
transposta pelo 12º Art. do DL n.º 41/2018, de 11 de 
Junho [23] 
VLE-CD 1 2,7 
VLE-CD 0,25 0,661 Norma Portuguesa 1796:2014 [22] 
 
1 Calculado por conversão utilizando o peso molecular do SO2 (64,06 g/mol) e o ppm definido pela NP1796:2014 
(0,25ppm) na calculadora de conversão disponibilizada pelo CDC em https://www.cdc.gov/niosh/docs/2004-
101/calc.html 




1.2.4. Medidas de controlo do risco 
 
Já identificada e mencionada acima a importância da avaliação da exposição ocupacional, 
esta serve de suporte à decisão para a necessidade de implementação de medidas 
preventivas ou de controlo do risco [24].  
Uma adequada avaliação dos riscos ocupacionais é uma ferramenta fulcral e serve de 
suporte a uma eficaz gestão em segurança e saúde no trabalho com vista à redução das 
doenças profissionais e acidentes de trabalho. Este processo é evidenciado na figura 6 e 
envolve três principais vertentes interdependentes e relacionadas entre si: análise do risco, 
avaliação do risco e gestão do risco [24].  
Na vertente da gestão do risco poderão ser implementadas ações de controlo de forma a 
reduzir ou eliminar o risco, com vista à promoção da saúde e segurança dos trabalhadores 
[24]. 
 
Figura 6 - Esquema da gestão de riscos ocupacionais [24]. 
 
Na indústria vinícola,  várias são as medidas gerais de controlo do risco que poderão ser 
aplicadas, denote-se algumas medidas construtivas, organizacionais e de proteção: 
modernização de espaços e locais de trabalho, melhoria da ventilação geral; formação e 
informação dos trabalhadores; utilização de EPI como luvas e máscaras quando justificável; 
delimitação de zonas de passagem e locais de trabalho; sinalização adequada nas zonas de 




trabalho incluindo sinalização de perigo quando justificável; verificação periódica da 
conformidade das máquinas e equipamentos em termos de SST; elaboração e implementação 
do Plano de Emergência Interno (PEI); e verificação periódica da arrumação e limpeza de 
espaços [7]. 
Como medidas de controlo para reduzir o risco de exposição ao químico SO2, 
nomeadamente de ordem técnica e organizacional, é evidenciada a ventilação adequada dos 
locais e utilização de um bom sistema de extração, bem como a utilização de detetores de 
gases com alarme, quando existe a possibilidade de libertação de gases potencialmente 
tóxicos. Devem ainda ser medidos os valores-limite de exposição aos trabalhadores e 
verificada a possibilidade de eliminação ou substituição de produtos por outros que possam 
apresentar menor risco na sua utilização [12].  São ainda referidas outras medidas de controlo 
de risco, nomeadamente a necessidade de utilização de equipamentos de proteção individual 
(EPI) dependente da avaliação de riscos feita aos trabalhadores expostos ao químico. De 
entre os diversos EPI existentes, destacam-se a sua utilização em conjunto com as seguintes 
recomendações [12]:  
I. Utilização de óculos de segurança com proteção lateral para proteção dos olhos e 
face; 
II. Utilização de luvas de proteção química para proteção das mãos e pele; 
III. Utilização de sapatos de segurança e vestuário resistente a químicos; 
IV. Se o VLE-CD for ultrapassado deve ser utilizada máscara facial completa. 
  




2. Materiais e Métodos 
 
2.1. Metodologia PRISMA 
 
A metodologia selecionada para revisão sistemática da literatura de forma precisa e 
confiável foi a metodologia PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and 
Meta-Analyses). As recomendações da metodologia PRISMA passam pela formulação de um 
fluxograma de quatro etapas, de modo a que os autores melhorem as suas revisões 
sistemáticas e meta-análises [25].  
A revisão sistemática desenvolvida foi organizada em várias etapas descritas em infra com 
o objetivo de reunir informações pertinentes acerca do dióxido de enxofre, danos para a saúde 
em caso de exposição ocupacional e ainda quais os métodos possíveis de utilização para 
medição dessa mesma exposição.  
 
✓ Etapa 1 - Elaboração da pergunta orientadora 
Com base no objetivo da revisão sistemática acima mencionado, a pergunta orientadora 
foi “Qual o impacto na Segurança e Saúde dos trabalhadores expostos ao dióxido de enxofre 
e como avaliar a exposição a esse químico?”. 
Neste sentido, as palavras-chave para pesquisa foram na língua inglesa de forma a obter 
maior número de resultados compreendendo as expressões: “sulphur dioxide” AND 
“occupational exposure”. 
 
✓ Etapa 2 - Definição e pesquisa em várias plataformas 
Foram selecionadas as bases de dados Scopus, Pubmed e Web of Science (WoS) para 
o desenvolvimento da revisão sistemática tendo sido obtidos artigos a partir da pesquisa com 
as expressões selecionadas na primeira etapa, incluindo todos os anos permitidos pelas 
plataformas (Scopus de 1960 a 2021; PubMed de 1988 a 2021; WoS de 1900 a 2021). 
A pesquisa na base de dados Scopus foi direcionada para “Article title, abstracts, 
keywords” tendo sido obtidos 623 artigos. Na plataforma PubMed, a pesquisa foi direcionada 
a “title/abstract” tendo sido obtidos 21 artigos. Na plataforma Web of Science foram obtidos 7 
artigos sendo a pesquisa direcionada a “títulos”. 
 
✓ Etapa 3 - Definição dos critérios de inclusão e exclusão 
Nesta etapa, foram definidos e aplicados os critérios de inclusão e exclusão evidenciados 
na tabela 4 tendo sido estes, definidos com base na pretensão de obtenção de artigos atuais 
e que passem por processos de avaliação de pares rigorosos de forma a possuírem robustez 




científica. Após aplicação dos critérios de inclusão nas pesquisas nas três bases de dados 
foram elegíveis 216 artigos da Scopus, 15 artigos do PubMed e 2 da Web of Science, 
totalizando 233 artigos. Posteriormente, foi realizado o cruzamento entre as bases de dados 
e retirados os artigos duplicados obtendo-se 218 artigos. 
 
Tabela 4 – Critérios de Inclusão e Exclusão a aplicar na revisão sistemática 
Critérios de Inclusão Critérios de Exclusão 
Artigos em inglês Artigos em outras línguas 
Artigos publicados entre Janeiro de 2000 e 
Abril de 2021 
Artigos anteriores ao ano 2000 
Artigos relacionados a exposição 
ocupacional ao dióxido de enxofre 
Artigos relacionados a exposição ambiental 
Artigos relacionados com os efeitos na 
saúde humana decorrentes da exposição ao 
dióxido de enxofre 
Artigos relacionados com os efeitos na 
saúde de outras espécies decorrentes da 
exposição ao dióxido de enxofre 
Artigos científicos originais  
Outros formatos de texto como livros, 
resumo de congressos, entre outros 
 
 
✓ Etapa 4 - Verificação da qualidade dos artigos elegíveis  
Nesta fase do processo de revisão sistemática, os artigos científicos obtidos sofreram um 
processo de seleção e triagem através da leitura e análise dos títulos e resumos, de forma a 
ser verificada a sua qualidade e enquadramento nos objetivos pretendidos para a revisão 
sistemática. 
Todos os artigos que não se incluíram nas pretensões da revisão sistemática foram 
excluídos. Os critérios de elegibilidade estão mencionados na tabela 5. 
Após aplicação dos critérios de elegibilidade definidos foram obtidos 12 artigos elegíveis. 
 
✓ Etapa 5 - Análise dos artigos incluídos 
Foram analisados os artigos a incluir, encontrando-se identificados e brevemente 
resumidos na tabela 6. 
 
Tabela 5 – Critérios de Elegibilidade 
Critérios de Elegibilidade 
População em estudo – incluir artigos cuja população em estudo sejam constituídas por 
trabalhadores adultos 




Critérios de Elegibilidade 
Tipologia dos estudos – Incluir artigos que avaliem a exposição ocupacional ao dióxido de 
enxofre. 
Tipologia dos estudos – Incluir artigos que avaliem consequências da exposição ao dióxido 
de enxofre. 
Texto integral disponível 
 
 
✓ Etapa 6 - Verificação das recomendações PRISMA  
Foram verificados se foram cumpridas todas as recomendações PRISMA e foi construído 
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(n = 418) 
Artigos analisados de acordo com os critérios de 
elegibilidade  














Foram obtidos e analisados doze artigos evidenciados na tabela 6 e 7, dos quais sete 
estudos foram direcionados exclusivamente ao químico dióxido de enxofre [18,26–31]  e cinco 
consideravam no estudo também outros gases e contaminantes [32–36] designadamente 
fibras, sílica cristalina e carboneto de silício [32],  monóxido de carbono (CO), dióxido de 
carbono (CO2), óxido nítrico (NO), dióxido de nitrogénio (NO2), e compostos orgânicos 
voláteis (VOCs)  [33], entre outros gases irritantes presentes nos locais de trabalho [34–36]. 
Todos os estudos foram desenvolvidos em países distintos compreendendo países da 
União Europeia [27,29,32,34], Ásia [30,31,35], América do Norte [26,33,36], África do Norte 
[28] e um estudo transversal com autores de diversos países [18]. 
As amostras de dois estudos foram selecionadas a partir de um estudo de coorte [18,34], 
de um estudo utilizando a amostra de outro já existente e de outro autor [36], de cinco estudos 
selecionadas consoante a tarefa ou atividade e consequente exposição ao contaminante dos 
participantes [28–30,32,33] e de quatro estudos selecionadas dependendo de características 
individuais e hábitos tabágicos dos participantes [27,28,31,35]. 
Dos doze artigos, dois pretendiam avaliar a exposição ao químico [32,33], um pretendia 
comparar metodologias para avaliação da exposição ocupacional [26] e nove pretendiam 
estudar consequências da exposição ao dióxido de enxofre [18,27–31,34–36]. 
De forma a avaliar a exposição ao dióxido de enxofre foram utilizadas várias 
metodologias tais como utilização de limiares de odor [27], utilização de uma matriz de 
exposição ocupacional com informação da probabilidade e níveis de exposição [36], 
estratificação pelo tempo de exposição dos trabalhadores ao químico [16] e ainda, a medição 
da concentração dos contaminantes com recurso a equipamentos de leitura direta [32,33] ou 
utilização da metodologia por cromatografia iónica [26]. 
Verificou-se que nos estudos cujo objetivo era estudar as consequências de exposição 
ao químico [18,27–31,34–36] todos incidiam em problemas respiratórios à exceção de dois 
artigos que pretendiam estudar o efeito cancerígeno do dióxido de enxofre [18,36]. 
Como metodologias para avaliação da função respiratória, foram usados a pletismografia 
respiratória indutiva [27], questionários [18,28,29,34,36] e testes de função pulmonar como a 
Espirometria  [28–30,35], bem como a avaliação por biomarcadores como o MDA no soro 
[30,35], nitritos no condensado do ar exalado (EBC) [31] e outros no sangue e urina [28]. 
Não foram encontrados artigos direcionados a trabalhadores da indústria vinícola. 
 
 























3 fábricas no 
departamento de forno, 
processamento e 
manutenção: 
✓ 720 amostras de fibras 
✓ 720 amostras de pó 
respirável 
• Teor de Quartzo 
• Cristobalita 
• SiC não Fibroso 
✓ 1400 amostras de pó 
total 
✓ 240 amostras 
recolhidas de dióxido 
de enxofre em 
trabalhadores do 
departamento do forno. 
✓ Fibras: Filtros de Acetato de 
Celulose de 25 mm  
✓ Amostras totais de pó:  Filtros 
instalados em aerosol filter 
cassettes (Millipore Corporation) - 
Turnos completos: Filtros de 
Acetato de Celulose de 37 mm; em 
curtos prazos: Filtros de Teflon 37 
mm.  
✓ Amostras de Pó respirável: Filtros 
de Acetato de Celulose de 37 mm 
utilizando um ciclone – quartzo, 
Cristobalita e SiC não fibrosa 
determinada por difractometria de 
pó Raio-X. 
✓ Dióxido de Enxofre: Leitura direta 
por sensores eletroquímicos com 
sistema de registo de dados. 
Os trabalhadores do SiC são 
expostos a vários contaminantes. 
Os níveis de exposição encontrados 
neste estudo foram comparáveis ou 
inferiores aos níveis reportados em 
estudos anteriores. Os níveis de 
exposição foram geralmente 
inferiores aos valores limite de 
exposição noruegueses.  
No entanto, 53% das amostras de 
fibra e 26% das amostras de pó 
respirável do departamento do forno 
excedeu os valores limite de 
exposição, o que sugere uma 
necessidade de melhor controlo da 
exposição nesta atividade 
ocupacional. 
A exposição média 
ao dióxido de 
enxofre durante um 
turno completo foi 
baixa nas 3 fábricas. 
O valor mais alto 
medido foi de 0,37 
ppm, valor inferior ao 











operators in indoor 
ice rinks: a pilot 
study” 
Canadá 6 áreas de trabalho 
✓ Questionário padronizado sobre 
características técnicas e 
operacionais laborais. 
✓ Medição de concentrações de CO, 
CO2, NO, NO2, SO2, VOCs – 
instrumento de leitura direta 
Trabalhadores expostos a baixas 
concentrações dos químicos. 
Os valores de 
concentração 
médios de dióxido de 
enxofre medidos são 
inferiores a 0,1ppm 
com picos inferiores 
a 0,5ppm nos seis 
locais de trabalho. 
McLennon et 
al (2017) [33] 













“Effects of Relative 
Humidity on 
Impregnated 





✓ Recolha de SO2 100 l, 
10 ppm em 1 l por 
minuto: 
• Com filtro de Glicerol 
2% (G2) 
• Com filtro de Glicerol 
10% G10)  
✓ Humidade relativa: 
baixa, média e alta.  
✓ NIOSH Method 6004 versão 1 e 
versão 2 – Cromatografia iónica 
✓ Design e Setup – Workplace Air—
General Requirements for the 
Performance of Procedures for the 
Measurement of Chemical Agents 
(ISO 20581, 2016), 
Para 100 l de SO2 de 10 ppm, é 
recomendado que a solução de 
fixação seja composta por 10% de 
glicerol e 2,5% de Na2CO3, em vez 
de 2% de glicerol como indicado no 
Método NIOSH 6004 versão 2, de 
forma a prevenir falsos negativos e 
subnotificação de exposição ao 
dióxido de enxofre em ambientes 
com humidade relativa baixa. 
O método 6004 
edição 2 da NIOSH é 
uma metodologia 
que poderá reunir 




dióxido de enxofre. 
Chien et al 
(2019) [26] 
 











Lung Cancer in 
Workers Exposed 
to Sulfur Dioxide in 














✓ 57613 trabalhadores 
empregados há pelo 
menos 1 ano na 
indústria da pasta e do 
papel em 12 países. 
(51240 homens e 6373 
mulheres), obtido por 
estudo de 
coorteReconstruída a 
estimativa de exposição 
para cada fábrica e 
departamento 
✓ Questionários 
✓ Variáveis de exposição ao SO2 
categorizadas em quartis: 
• Duração da exposição (< 4, 4-12, 
13-24, a 25 anos). 
• Tempo desde a primeira exposição 
(< 18, 18-28, 29-38, ≥ 39 anos) 
• Exposição cumulativa: ∑nível 
(valor médio) x duração (< 23, 23-
61,62-127, ≥ 128 ppm-ano). 
Ocorreram 7613 mortes de 
trabalhadores expostos ao SO2 
incluindo 488 por morte de cancro 
no pulmão. 
Houve um aumento da mortalidade 
nos trabalhadores classificados nos 
quartis de exposição mais elevada 
ao SO2 por cancro do pulmão. 
Os resultados obtidos sugerem que 
a exposição profissional ao SO2 na 
indústria da pasta e do papel está 
Aumento da 
mortalidade por 
cancro do pulmão 
dos trabalhadores 
expostos ao dióxido 
de enxofre, 
Lee et al 
(2002)[18] 







• Exposição cumulativa ponderada: 
∑prevalência (código) x nível x 
duração (< 14, 14-38, 39-90, ≥ 91 
ppm-ano) 
Standardized mortality ratios 
(SMRs) foram calculados como o 
rácio de mortes observadas em 
relação ao esperado 
associado a um aumento do risco 
de cancro do pulmão. 
Web of 
Science 
“The role of 
oxidative stress in 
bronchoconstriction 




✓ 40 trabalhadores 
expostos ao SO2 
✓ 20 sujeitos saudáveis 
(controlo) 
✓ Atividade das enzimas 
antioxidantes séricas 
✓ Concentrações de malondialdeído 
(MDA) no soro 
✓ Testes de Função Pulmonar (TFP) 
- Espirometria 
 
Existe um aumento de stress 
oxidativo e peroxidação lipídica 
devido à exposição ocupacional a 
altas concentrações de SO2. 
Os trabalhadores 
expostos ao SO2 
tinham mais 
concentrações de 
MDA e actividades 
mais baixas de 
enzimas 
antioxidantes em 
comparação com os 
sujeitos saudáveis, 
desencadeando por 
isso uma síndrome 
semelhante à asma 
durante o processo 
de sulfurização do 
damasco. 
Gokirmaka et 
al (2003) [30] 
PubMed 
“Lung epithelium 
injury biomarkers in 
workers exposed to 










• Grupo I: 42 
trabalhadores - Baixa 
exposição ao SO2 
✓ Questionário 
✓ Espirometria 
✓ Recolha de Urina e Sangue para 
análise: 
• CC16 - Método latex 
immunoassay 
• SP-D - Método SPD ELISA KIT 
As alterações nos níveis séricos de 
CC16 e SP-D são muito 
provavelmente o reflexo dos danos 
no epitélio respiratório causados 
pelo tabaco, exposição a SO2 e 
outros contaminantes presentes na 
atmosfera da fundição. 
É possível evidenciar o potencial  
O estudo confirma 
que o SO2 pode 
causar danos nas 
vias respiratórias a 
níveis de exposição 
inferiores aos atuais 
limites de exposição 
ocupacional em 
Haddam et al 
(2009) [28] 




(0,2-0,3 ppm) – 42 
trabalhadores 
• Grupo II: 119 
trabalhadores - Alta 
exposição ao SO2 
(0,7-2,2 ppm) – 119 
trabalhadores 
✓ 70 trabalhadores de 
sexo masculino de 
uma fábrica de 
acrílico – Grupo 
controlo. 
• Cádmio e Zinco urinário – 
Método ICP-MS 
• Creatinina – Beckman Coulter. 
de marcadores pulmonares não 
invasivos para detetar os efeitos 
precoces de contaminantes nos 
locais de trabalho. 
 
vigor em alguns 












✓ 22 homens e 22 
mulheres 
• Não fumadores 






✓ Limiares de odor: procedimento 
padrão do método ascendente de 
limites 
✓ Procedimento de classificação dos 
estímulos subjetivos: escala visual 
analógica apresentada no formato 
de uma escala de magnitude 
rotulada – PocketPC 
✓ Movimentos respiratórios: 
pletismografia respiratória indutiva 
(RIP) 
O estudo sugere uma nova 
abordagem para a avaliação de 
riscos com sujeitos humanos 
utilizando respostas respiratórias. 
O volume respiratório pode ser 
regulado através de reflexos 
provocados pela ativação do 
trigémeo e por conseguinte reduzir 
o volume respiratório. 
Não existiram 
diferenças na idade 
e no género no limiar 




ser um indicador 
adequado para os 
efeitos agudos de 
exposição ao SO2 













✓ 48 trabalhadores 
saudáveis 
• 25 fumadores 






✓ Medição dos níveis de nitrito no 
condensado no ar exalado (EBC) - 
condensador portátil 
Não houve qualquer diferença 
significativa nos níveis de nitrito 
entre o fumador e o não fumador. 
Esta é uma das  primeira 
abordagens do método EBC, que 
pode ser adequado para outros 
estudos no âmbito da Segurança e 
Saúde no Trabalho. 
Os níveis de nitritos 
no EBC estão 
aumentados na 
síndrome tipo asma 
induzida pela 
exposição 
ocupacional ao SO2 
nos trabalhadores 
agrícolas, sugerindo 
Yildirim et al 
(2012)[31] 




✓ 44 trabalhadores 
controlo 
• 23 fumadores 
✓ Valores de 
concentração de SO2 
obtidos de estudos 
anteriores realizados 
pelos autores nas 
mesmas quintas. 
ao papel da 




in a cohort of pulp 
mill workers with 
repeated gassings 
to sulphur dioxide 
and other irritant 
gases” 
Suécia 
✓ 3060 trabalhadores 
suecos da fábrica de 
celulose – obtidos por 
estudo de coorte.  
• 84% homens 
✓ Estudo de coorte de trabalhadores 
de sulfito. 
 
✓ Questionário de exposição 
As exposições repetidas a gases 
irritantes aumentaram a incidência 
de bronquite crónica durante e após 
o trabalho em fábricas de pasta de 
papel. Estes resultados sublinham 
a importância da aplicação de 
medidas de controlo do risco. 
Os picos repetidos 
de exposição ao SO2 




de bronquite crónica 
nos trabalhadores. 
Andersson et 
al (2013) [34] 
PubMed,  
“INTEROCC case–












✓ Amostra de 13 
países: 
• 1800 trabalhadores 
com glioma 
• 5160 trabalhadores 
controlos 
✓ Entrevista para recolha de 
informações: Questões 
socioeconómicas; Estilo de vida; 
História clínica; História Laboral;  
✓ Matriz de exposição ocupacional: 
informação da probabilidade (P) e 
nível de exposição para cada 
agente:  
• P>25% - Trabalhador 
exposto 
✓ Associação entre glioma nos dez 
agentes – Regressão logística 
condicional 
Nenhum dos dez agentes 
apresentou uma razão de 
probabilidade significativamente 
aumentada nem qualquer indicação 
de relações dose-resposta, não 
existindo evidências de que estas 




prévias acerca da 
exposição ao dióxido 




Lacourt, et al 
(2013) [36] 













✓ 62 trabalhadores de 
esgotos expostos há 
mais de 5 anos. 
• 32 não fumadores 
• 30 fumadores)  
✓ 60 sujeitos controlo 
• 30 fumadores 
• 30 não fumadores 
✓ Avaliação pulmonar – MIR 
(Medical International Lab) Spiro 
Lab II Spirometer 
 
✓ Medição do Malondialdeído (MDA) 
no soro 
 
A exposição ocupacional a 
contaminantes em trabalhadores 
dos esgotos contribuem para o 
stress oxidativo responsável pelo 
desenvolvimento de perturbações 
obstrutivas da função pulmonar. 
As conclusões dos 
autores foram 
transversais a todos 
os contaminantes a 
que os trabalhadores 
estão expostos. 






exposed to extreme 
SO2 levels from a 
volcanic eruption” 
Islândia 
✓ 41 Trabalhadores 
• Com máscara de 
proteção 
• Exposição de 4-5 
dias 
✓ Questionário sobre sintomatologia 
durante o tempo de exposição e 
após o tempo ≥ 4 dias 
✓ Função pulmonar medida com 
Espirómetro 
• FeNO medido com analisador 
eletroquímico. 
Relatos de sintomas respiratórios 
durante a exposição ao SO2 mas 
sem relevância clínica após 4-6 
dias em indivíduos. Foram 
relatados sintomas oculares e 
nasais no local da erupção bem 
como odor, levando a concluir que 
os trabalhadores nem sempre 




na função pulmonar, 
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Observando os títulos dos artigos elegíveis e detalhados na tabela 6 e 7 é possível 
concluir que não foi encontrado nenhum artigo aplicado ao setor vinícola, sendo os estudos 
direcionados a trabalhadores com outras atividades laborais designadamente das indústrias 
de carboneto de silício [32], operadores de equipamentos niveladores de gelo [33], de 
indústria da pasta e do papel [18,34], do setor agrícola especificamente trabalhadores da 
sulfatização do damasco [30,31], trabalhadores de uma fundição [28], trabalhadores de 
esgotos [35], e ainda, trabalhadores sujeitos a ambientes vulcânicos [29]. Na apresentação 
da discussão e conclusão da presente revisão sistemática foram incluídas ainda outras fontes 
bibliográficas além dos artigos mencionados na tabela 6 e 7, de forma a complementar a 
informação.  
Os artigos obtidos foram desenvolvidos em países situados na América do Norte 
[26,33,36] em 2013, 2017 e 2019, na Ásia [30,31,35] em 2003, 2012 e 2014, na União 
Europeia [27,29,32,34] em 2008, 2011, 2013 e 2019, e na Argélia em 2009, país pertencente 
à África do Norte [28] e um deles foi transversal a vários países [18]. Face ao exposto, deveria 
ter sido possível a obtenção de artigos de estudos direcionados ao setor vinícola, 
principalmente em países da Europa, responsáveis pelo aumento tanto da produção como do 
consumo de vinho nos últimos anos. Este facto poderá estar relacionado com a falta de 
visibilidade do setor vinícola e consequente falta de conhecimento deste mercado em 
expansão por parte dos investigadores e, ainda, pelo facto de neste último ano ter sido 
despoletada a crise sanitária COVID-19 e os estudos desenvolvidos terem sido mais 
direcionados a essa temática.  
As vias de entrada e possíveis de exposição estão divididas em três categorias: 
exposição por inalação, ingestão ou exposição dérmica. A exposição por inalação ocorre em 
gases, fumos e vapores pelas vias respiratórias dependendo do tamanho e concentração 
dessas substâncias e da sua capacidade de atravessar as barreiras celulares. A exposição 
por ingestão ocorre quando o contaminante segue a via digestiva e a exposição dérmica 
ocorre quando existe contacto entre o químico e a pele, existindo assim absorção por esta via 
[37]. No caso do dióxido de enxofre a exposição ocorre essencialmente por via inalatória. Tal 
é sustentado pelo facto das metodologias descritas e utilizadas por vários investigadores 
apenas considerarem a recolha de amostras de ar para medição da concentração do químico 
e consequente avaliação da exposição ocupacional [18,32,33] e avaliarem efeitos causados 
na função respiratória [27–31,34,35]. 
A estimativa da exposição pode ser quantificada por três abordagens diferentes: medida 
no ponto de contato na altura da sua ocorrência; estimada a partir da dose e reconstruída a 




partir de biomarcadores após exposição; ou estimada a partir da concentração e tempo de 
exposição. Esta última abordagem é a mais utilizada, por apresentar vantagens como: o custo 
associado ser mais baixo; existência de técnicas simples de medição; e ser adequado para 
caracterização do risco nos locais de trabalho [19].  
Como técnicas de medição da concentração do dióxido de enxofre é adequado a 
utilização de equipamentos de leitura direta [32,33] ou outros métodos como a utilização da 
metodologia por cromatografia Iónica [26].  
No estudo de Føreland et al [32] foi verificada a sobreexposição a alguns contaminantes 
químicos como as fibras e poeira respirável, no entanto não foi possível evidenciar uma 
sobreexposição ocupacional ao dióxido de enxofre, bem pelo contrário, os valores de 
concentração medidos foram inferiores (o mais alto valor verificado foi 0,37ppm) aos limites 
de exposição ocupacional Norueguês aplicável em 2008 (2ppm). Os autores obtiveram os 
resultados após medição dos níveis de exposição ao químico durante 6h-8h horas de 
amostragem com recurso a equipamentos de leitura direta [32]. Atualmente os valores de 
VLE-MP Europeus ditados pela Diretiva EU 2017/164 de 31 de Janeiro de 2017 [23]são de 
0,5ppm, e não os 2ppm referidos no estudo Norueguês em 2008, no entanto, as medições de 
concentrações obtidas ainda assim estariam abaixo dos limites de exposição ocupacional 
atuais [23]. Outros autores [33] avaliaram ainda a exposição a gases produzidos por 
niveladores de gelo em operadores de seis locais de trabalho com recurso também a 
equipamentos de leitura direta. Os autores obtiveram valores de concentração médios de 
dióxido de enxofre inferiores a 0,1ppm com picos inferiores a 0,5ppm nos seis locais de 
trabalho distintos e justificam o facto aos niveladores de gelo não elétricos utilizarem como 
combustível o gás natural ao qual os seus subprodutos estão limitados a dióxido de carbono, 
monóxido de carbono, vapor de água, e quantidades reduzidas de óxidos de azoto [33]. 
Referem ainda, que outros estudos desenvolvidos nestes trabalhadores apresentavam 
valores de concentrações superiores do químico devido à utilização do combustível gasolina 
e propano [33]. As conclusões dos autores justificam a importância da implementação de 
medidas com base na hierarquia de gestão de riscos profissionais e na evidência da 
necessidade de substituição de produtos por outros que comportem menos riscos aos 
trabalhadores [38]. O estudo de Smith e outros investigadores em 1984 [39] utilizaram como 
método de medição do SO2 a extração de ar através de dois impingers em série, cada um 
contendo peróxido de hidrogénio em que o dióxido de enxofre seria medido por titulação de 
solução resultante de ácido sulfúrico. Segundo outros autores [32] o método utilizado no 
estudo de Smith et al. [39] apresenta muitas limitações comparativamente à medição por 
equipamentos de leitura direta visto que o dióxido de enxofre libertado está dependente do 
teor de enxofre do coque (combustível) utilizado, variável consoante o fornecedor. Neste 
sentido, e comparativamente à metodologia descrita, a utilização de equipamentos de leitura 




direta não sofrem este tipo de influências e torna-se mais adequada e vantajosa para medição 
da exposição ao dióxido de enxofre [32,33].  
Para avaliação da exposição ao dióxido de enxofre, Chien e outros investigadores [26], 
compararam a utilização de filtros alcalinos impregnados e humedecidos e a sua influência 
com a humidade relativa do ar (RH) na colheita de dióxido de enxofre visto que o método 
NIOSH 6004 edição 1 e 2 não tem em consideração a RH. Para tal, investigaram a quantidade 
de glicerol em filtros impregnados com 2% e 10% com diversas RH - baixa (20-25%), média 
(38-45%) e alta (54–63%). Neste sentido, os autores aplicaram a metodologia por 
cromatografia iónica para medição da exposição ao químico e concluíram que os filtros G10 
(com 10% de glicerol) possuem quase 100% de recuperação nas várias RHs, reconhecendo 
as suas vantagens em prevenir falsos negativos e subavaliação da exposição ocupacional em 
ambientes de humidades relativas inferiores e, por isso, sugeriram a utilização do método 
NIOSH 6004 edição 2 para avaliação de exposição ocupacional ao dióxido de enxofre [26]. O 
estudo de Chien e colegas é de 2019 e por isso recente evidenciando que o método 6004 
edição 2 da NIOSH é uma metodologia que poderá reunir vantagens para a avaliação da 
exposição ocupacional ao químico [26].  
Nos estudos mencionados e referidos haveria interesse na aplicação de uma 
metodologia alternativa de medição de forma a comparar e confirmar as medições obtidas. 
Neste sentido poderia ser utilizada a metodologia de infravermelho com Transformada de 
Fourier (FTIR) em conjunto com a medição por equipamentos de leitura direta por comportar 
diversas vantagens na sua utilização para os investigadores [40–43]. A metodologia FTIR é 
uma metodologia que já foi utilizada em outros estudos aplicados a medições de 
contaminantes químicos nos locais de trabalho. É exemplo o estudo de Hart et al. [40] que 
utilizou a metodologia FTIR para determinar a concentração de sílica cristalina respirável 
(RCS). Neste mesmo estudo, os autores pretenderam verificar se existiam diferenças 
significativas entre as medições realizadas pela FTIR relativamente à metodologia tradicional 
por difração de Raio X. Segundo os autores a metodologia FTIR é capaz de medir as 
concentrações de RCS de forma mais rápida que a metodologia tradicional, sendo por isso 
considerada uma metodologia adequada para avaliar a exposição ocupacional [40]. O estudo 
de Coleman et al. [41] foi também bastante oportuno neste tema, e pretendeu comparar a 
FTIR com os métodos de referência dos vários contaminantes do ar, incluindo o dióxido de 
enxofre. Embora direcionado para monitorização contínua de emissões para a atmosfera, os 
autores conseguiram concluir que é possível a utilização de um FTIR portátil proporcionando 
vantagens de calibração em tempo real e medição de vários contaminantes simultaneamente 
numa única técnica, podendo ser relevante e vantajoso na medida a que nos locais de trabalho 
os trabalhadores poderão estar expostos a mais que um contaminante [41]. Outras vantagens 




prendem-se com o facto de ser prático para o utilizador, com a utilização de reagentes simples 
e com boa relação desempenho-preço [42,43]. 
A biomonitorização é uma biotecnologia cada vez mais utilizada para avaliar a exposição 
a contaminantes nos locais de trabalho [44], comportando vantagens pelo facto de alguns 
organismos biológicos possuírem a capacidade de acumulação de contaminantes e 
possibilitando a avaliação da exposição ocupacional nos casos em que as concentrações dos 
contaminantes não são detetadas por avaliação ambiental por estas serem inferiores aos 
limites de deteção das técnicas utilizadas [45]. Outra vantagem prende-se com o facto de a 
monitorização por biomarcadores refletir a totalidade da exposição por todas as fontes 
existentes e a absorção do contaminante por todas as vias, avaliando a exposição 
ocupacional não só de exposição recente, mas também acumulada [44,45]. São ainda 
apresentadas pelos autores outras vantagens como a quantificação ser mais prática, rápida 
e económica para os investigadores comparativamente à utilização de técnicas de 
monitorização ambiental [44,45]. Embora a utilização de marcadores biológicos reúna 
diversas vantagens, não foi obtido nenhum artigo que evidenciasse medições ao SO2 por 
biomonitorização. Tal evidência poderá ser explicada com o facto de não ser recomendado 
que a exposição ao dióxido de enxofre possa ser monitorizada por indicadores biológicos na 
urina e no sangue pois, mesmo que seja considerado um gás muito reativos e seja absorvido 
imediatamente nas mucosas dos locais de contato, a presença dos seus produtos de 
degradação, nomeadamente o sulfato, não traduz necessariamente que o trabalhador tenha 
sido exposto ao químico [14]. Os sulfatos também são metabolitos de aminoácidos que 
contêm enxofre e por isso, são constituintes normais de fluidos intracelulares e da urina. Desta 
forma, é possível concluir que não existe um indicador biológico de exposição específico e 
por isso, é recomendado que as metodologias de medição da exposição ocupacional ao 
químico passem pela monitorização ambiental e recolha de amostras de ar do local de 
trabalho [14]. 
Os restantes artigos analisados pretenderam avaliar os efeitos decorrentes da exposição 
ao dióxido de enxofre e consequente impacto na saúde. Direcionado aos trabalhadores e com 
o intuito de avaliar danos nos mesmos, Lee et al. [18],  pretenderam demonstrar que existia 
uma associação entre a exposição ao SO2 e a mortalidade por todas as doenças neoplásicas 
e cancro do pulmão. Os autores, à semelhança de Anderson et al. [34] desenvolveram um 
estudo de coorte, com o objetivo de obter uma amostra de grandes dimensões, mas a 
reconstrução de estimativas de exposição poderá não ter sido adequado visto poder conduzir 
a possíveis erros de classificação e ainda a uma tendência em subestimar o risco. Os autores 
evidenciaram um aumento da mortalidade por cancro do pulmão dos trabalhadores expostos 
ao dióxido de enxofre, face aos não expostos e, ainda referem estudos adicionais que 
evidenciam o efeito genotóxico do químico, na medida em que trabalhadores expostos 




aumentaram a frequência de aberrações cromossomais [18]. Destaca-se estudos realizados 
por Beesn et al. [46] cujas conclusões são a evidência de uma genotoxicidade adicional para 
exercer efeitos cancerígenos sobre o pulmão tal como a redução da eficácia do sistema de 
depuração mucociliar, deficiência da função macrofágica alveolar e ainda outros efeitos sobre 
a resposta imunitária como o aumento da facilidade de absorção de componentes 
cancerígenos de material particulado devido ao aumento da permeabilidade epitelial.  
De forma a avaliar se o stress oxidativo desempenha um papel na patogénese da 
síndrome semelhante à asma devido à exposição a altas concentrações de SO2, Gokirmak e 
outros investigadores [30] desenvolveram os seus estudos utilizando amostras colhidas de 40 
trabalhadores expostos ao químico e de 20 indivíduos não expostos (voluntários considerando 
como grupo controlo) e ainda, realizaram medições das concentrações presentes no local de 
trabalho, sendo esta considerada uma vantagem ao estudo comparativamente a outros [31]. 
Os autores concluíram que a exposição ocupacional a altas concentrações do químico 
provoca um aumento do stress oxidativo manifestado pelo aumento de malondialdeído (MDA) 
e diminuição de Glutationa peroxidase plasmática (GSH-Px), conduzindo ao desenvolvimento 
de síndromes semelhantes à asma e consequente indução da broncoconstrição, em 
trabalhadores agrícolas [30]. Em comparação, outros investigadores [31] selecionaram a sua 
amostra de forma a incluir apenas indivíduos saudáveis no estudo comprovados com a análise 
de informação clínica e processo médico e a amostra foi constituída por indivíduos fumadores 
e não fumadores de forma a ser possível verificar se o tabagismo teria alguma influência. O 
grupo controlo também foi constituído por indivíduos que não tivessem sido expostos ao SO2 
ou outro gás irritante. Como crítica à seleção da amostra, o estudo [31] utiliza dados anteriores 
referentes às concentrações de SO2 aos quais os indivíduos estariam expostos podendo não 
se verificar no momento da realização do estudo, ao contrário do estudo de Gokirmak et al 
[30] que incluiu medições das concentrações de SO2. Yildirim e outros investigadores [31] 
evidenciaram também um aumento de níveis séricos de nitritos e de malondialdeído (MDA) 
que contribui para a diminuição da atividade de enzimas específicas e consequente 
desenvolvimento de sintomatologia semelhante à asma durante a sulfurização do damasco. 
Tal, é sugestivo do possível papel oxidativo e nitrosativo induzido pela exposição ao químico, 
verificando que os níveis de nitritos no EBC estavam aumentados na asma induzida por 
exposições ocupacionais ao SO2 em ambientes agrícolas de sulfatização do damasco [31].  
O estudo de Shadab e outros investigadores [35] embora um estudo transversal e 
aplicado a trabalhadores de esgotos que estão expostos a diversos contaminantes como 
poeiras, fumos, gases e bio aerossóis, teve como principal objetivo a avaliação da presença 
de stress oxidativo podendo estar relacionado aos estudos anteriormente apresentados 
[30,31]. Embora os autores pudessem concluir que o comprometimento obstrutivo das 
funções pulmonares destes trabalhadores possam dever-se a estes contaminantes, não foi 




possível obter uma relação causal entre um químico e o seu possível efeito, visto também não 
existirem medições de nenhum contaminante [35].  
O estudo de Haddam e outros investigadores [28] teve como objetivo demonstrar se 
existiam alterações dos níveis séricos de marcadores pulmonares como o CC16 e SP-D como 
possível reflexo de danos causados no epitélio respiratório por exposição ao SO2 bem como 
a outros tóxicos presentes na atmosfera de uma fundição levando os autores a concluir que 
a exposição ao dióxido de enxofre pode causar danos nas vias respiratórias a níveis de 
exposição inferiores aos atuais limites de exposição ocupacional em vigor em alguns países 
[28]. Os autores utilizaram uma amostra significativa, constituída por 161 trabalhadores, 
estratificado por 42 trabalhadores expostos a concentrações baixas de SO2 (entre 0,2 e 0,3 
ppm) e 119 trabalhadores expostos a altas concentrações de SO2 (entre 0,7 e 2,2 ppm) e 
ainda, um grupo de controlo constituído por 70 trabalhadores de outra fábrica situada a 60km 
da fundição de forma a excluir nos resultados do grupo controlo possíveis influências do ar no 
local por variáveis de confundimento [28,47]. 
Outros investigadores [27] pretenderam avaliar limiares de odor em relação a fatores 
individuais como o sexo e a idade e ainda, sugerir uma nova abordagem para a avaliação do 
risco de exposição ao químico usando reflexos respiratórios possivelmente desencadeados 
por recetores do trigémio na parte superior das vias aérea. Utilizaram como amostra o mesmo 
número de mulheres e homens (22 trabalhadores), a estratificação por idade (20-44anos e 
45-65 anos), e selecionaram apenas trabalhadores não fumadores para o desenvolvimento 
do estudo. A estratificação por idades não difere substancialmente, mas a escolha da amostra 
foi bem direcionada ao serem selecionados apenas trabalhadores não fumadores, eliminando 
a possível influência do tabagismo, variável que poderá ser considerada de confundimento 
e/ou interferente modificadora de efeito [47]. Kleinback e colegas [27] utilizaram uma 
metodologia ascendente de concentrações de dióxido de enxofre de forma a verificar o limiar 
de odor individual e ainda a classificação subjetiva de estímulos olfativos e sensações 
trigeminais. A metodologia utilizada poderá ser alvo de várias críticas, nomeadamente o facto, 
de o limiar de odor ao ser subjetivo não deve ser utilizado como indicador de sobreexposição 
[11,12], à semelhança da classificação dos estímulos, que ao ser também subjetiva poderá 
comprometer os resultados. A metodologia para avaliação da função pulmonar no estudo de 
Kleinback et al. [27] foi bem selecionada, visto ter sido escolhido um teste que permite avaliar 
o volume pulmonar na altura de exposição ao dióxido de enxofre avaliando possíveis 
consequências pulmonares imediatas. À semelhança do estudo mencionado, também 
estudos de Haddam et al. [28], Carlsen et al. [29], Gokirmak et a.l [30] e Shadab et al. [35] 
evidenciaram a utilização de metodologias de avaliação pulmonar com recurso à Espirometria, 
sendo esta considerada uma metodologia adequada e um exame bastante utilizado na 




deteção de alterações obstrutivas medindo o ar inspirado e expirado e os fluxos respiratórios 
resultantes do mesmo [48]. 
A amostra utilizada no estudo de Andersson et al. [34]  realizado em 2013 foi constituída 
por 3060 trabalhadores, selecionados a partir um coorte de trabalhadores de fábricas de sulfito 
e sulfato. Os estudos de coorte apresentam diversas desvantagens como o facto de serem 
observacionais, não existir grupo controlo e poder existir viés de memória e relatos erróneos 
por parte dos participantes, bem como serem estudos com custos elevados [49]. É 
preferencial ainda, a utilização de testes de função pulmonar ou outros meios complementares 
de diagnóstico e terapêutica em conjunto com questionários e não apenas estes isoladamente 
por se tornarem subjetivos em determinados assuntos, como é o caso de apresentação de 
sintomatologia respiratória, sendo desta forma uma das críticas à metodologia desenvolvida 
pelo estudo de Andersson et al. [34] e Lee at al. [18].  
A amostra selecionada para desenvolvimento do estudo de Lacourt et al. [36] em 2013 
foi obtida com o objetivo estudar possíveis associações entre glioma e a exposição 
ocupacional a alguns contaminantes incluindo o dióxido de enxofre. Trata-se de um estudo 
caso-controlo e por isso apresenta algumas desvantagens como os dados dependerem da 
memória dos participantes e o facto de apresentar dificuldade entre o estabelecimento de uma 
sequência temporal entre a exposição e a doença [49]. Não existem medições das exposições 
aos químicos e ainda, o facto de apresentar dados de vários países, tornando-se contraditório 
tentar retirar conclusões, visto poder existir variabilidades nas medições das concentrações 
dos químicos nos diversos países devido a diferenças de metodologias que poderão ser 
utilizadas, grau de inovação e tecnologias utilizadas nas empresas e cultura de segurança. 
Embora com o objetivo de evidenciar o efeito carcinogénico do químico, os autores não 
conseguiram demonstrar uma associação causal da exposição ocupacional do dióxido de 
enxofre com o glioma (tumores primários originados no parênquima cerebral), apesar da 
grande dimensão da amostra no estudo [36]. Também, segundo os autores, não existiu 
nenhuma investigação prévia sobre o dióxido de enxofre para o desenvolvimento do glioma e 
tem existido poucos estudos sobre fatores de risco ocupacionais para este tumor [36]. 
Com o objetivo de determinar se a exposição a níveis extremos de SO2 afetou a saúde 
dos trabalhadores na erupção de Holuhraun entre 2014 e 2015 na Islândia, Carlsen e outros 
investigadores [29] selecionaram como amostra 41 trabalhadores que desempenharam 
funções nesse local nos anos mencionados e que foram instruídos a usar máscara de 
proteção individual com filtros apropriados e expostos ao químico entre quatro a cinco dias. 
Os autores demonstraram que em baixas concentrações, o SO2 provoca irritação ocular e 
respiratória e que em níveis elevados, desencadeia sintomas agudos de asma, edema 
pulmonar e problemas respiratórios em indivíduos e foi possível evidenciar a presença de 
sintomas oculares e nasais em trabalhadores presentes no local da erupção mesmo com a 




utilização de máscaras de proteção individual [29]. Estes sintomas desapareceram após um 
a dois dias levando os autores a concluir que os riscos e efeitos consequentes da exposição 
a gases vulcânicos são mínimos em trabalhadores que utilizam a máscara de proteção 
individual [29].  
Os estudos apresentados, possibilitaram a conclusão de que a exposição ocupacional 
ao dióxido de enxofre poderá comprometer a saúde e segurança dos trabalhadores. A 
exposição ao químico poderá provocar doenças respiratórias como o caso da asma e 
agravamento de outras patologias pulmonares e cardiovasculares, aumento de sintomas 
respiratórios e incidência de bronquite crónica [28–31,34,35], sendo os asmáticos 
particularmente mais sensíveis ao SO2 ao demonstrarem uma diminuição significativa do 
Volume de ar expirado (FEV1) mesmo com concentrações de exposição a rondar os 0,5ppm 
[28]. Adicionalmente, conclui-se que a exposição ao dióxido de enxofre aumenta o risco de 
desenvolvimento de cancro do pulmão [18] no entanto, não foi possível obter dados 
suficientes para associação com o glioma [36]. 
Mais se acrescenta, que é essencial a aplicação de medidas de proteção coletiva e 
individual nos locais de trabalho, de forma a proteger os trabalhadores e reduzir ou eliminar a 
exposição a agentes químicos, medidas essas como a verificação e medição regular do ar de 
trabalho e a implementação de rotinas de medicina de trabalho e check-up quando necessário 
[50].  
A presente revisão sistemática apresenta algumas limitações, tal como a obtenção de 
apenas doze artigos relevantes. Tal pode estar relacionado com a utilização de apenas três 
bases de dados de pesquisa (Pubmed, Scopus e Web of Science) e definição dos critérios de 
inclusão e de elegibilidade. Outra limitação é a reduzida obtenção de informação relevante 
relativamente ao setor vinícola e à sua relação com a exposição ao dióxido de enxofre, ao 
qual poderá ser justificado pelos reduzidos estudos realizados a estes trabalhadores. 
Acrescenta-se ainda a ausência de notificações de acidentes de trabalho e doenças 
profissionais por exposição ao dióxido de enxofre em Portugal. 
Com o objetivo de colmatar a lacuna de investigação científica neste contexto 
ocupacional, é descrita em apêndice 1 uma proposta de projeto com o título “Exposição ao 
dióxido de enxofre (SO2) em trabalhadores vinícolas” tendo como objetivos gerais o estudo da 
exposição ao dióxido de enxofre (SO2) no setor vinícola e consequente impacto na saúde e 
segurança dos trabalhadores e a consciencialização dos riscos inerentes à exposição ao SO2 
nas atividades vinícolas. Esta proposta é constituída pela principal legislação aplicada, 
instituições ou parceiros potencialmente envolvidos, objetivos gerais e específicos, descrição 
pormenorizada das tarefas necessárias a serem desenvolvidas incluindo um plano de 
comunicação para divulgação de resultados, apresentação do cronograma do projeto e o 
orçamento total previsto para o seu desenvolvimento, exposição  do grau de inovação do 




projeto e o impacto esperado descrevendo quais os indicadores que se poderão usar para 
medir esse mesmo impacto. Na proposta evidenciada, sugere-se utilizar como amostra, o 
envolvimento de um grupo de trabalhadores ao qual as suas atividades laborais nesta 
indústria passem pela exposição ao SO2, comparativamente a indivíduos não expostos ao 
químico de uma outra empresa distanciada da indústria vinícola, excluindo assim outras 
possíveis variáveis. É sugerida a utilização de grupo controlo pois pretende-se não só a 
avaliação ambiental, mas também o estudo dos efeitos para a saúde dos trabalhadores 
expostos ao dióxido de enxofre. As metodologias sugeridas passam pela aplicação de um 
questionário, o questionário validado European Community Respiratory Health Survey I 
(ECRHS I) para verificação de presença de sintomatologia associada em ambos os grupos e 
ainda, a medição das concentrações de dióxido de enxofre a que os trabalhadores estão 
expostos por utilização de equipamento de leitura direta e ainda pela aplicação do método 
NIOSH 3800 por Espectroscopia de Infravermelhos com transformadas de Fourier (FTIR). 
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6.1. Quadro resumo dos apêndices 
É apresentado na tabela 8 um quadro resumo referente aos documentos desenvolvidos e 
evidenciados nos apêndices. 
Tabela 8 - Quadro resumo dos apêndices 
Apêndice Nome Breve descrição 
Apêndice 1 Proposta de projeto Título da proposta: Exposição ao Dióxido de 
Enxofre (SO2) em trabalhadores vinícolas 
Apêndice 2 
Questionário proposto 
como indicador do 
projeto. 
Questionário desenvolvido como indicador do 
projeto. Deverá ser aplicado antes do início do 
estudo e após o seu desenvolvimento. 
 
  




6.2. Apêndice 1 
Proposta de Projeto - Exposição ao Dióxido de Enxofre (SO2) em 
trabalhadores vinícolas 
1. Enquadramento legal 
 
O enquadramento legal da presente proposta considera a legislação geral em matéria de 
Segurança e Saúde no Trabalho e a legislação específica em agentes químicos bem com a 
normalização aplicável [51,52]: 
 
✓ Lei nº 7/2009, de 12 de Fevereiro – Estabelece os princípios gerais em Segurança e 
Saúde no Trabalho. 
✓ Lei nº 102/2009, de 10 de Setembro – Regulamenta o Regime jurídico da promoção e 
prevenção da segurança e saúde no trabalho, de acordo com o previsto no art.º 284º 
da Lei n.º 7/2009, de 12 de fevereiro (o acima mencionado). Alterada pela Lei n.º 
42/2012, de 28 de Agosto, pela Lei nº 3/2014, de 28 de Janeiro (retificada pela 
Declaração de Retificação nº 20/2014, de 27 de Março), pelo Decreto-Lei nº 88/2015, 
de 28 de Maio, pela Lei nº 146/2015, de 9 de Setembro, pela Lei n.º 28/2016, de 23 de 
Agosto. 
✓ Decreto-Lei nº 347/93, de 1 de Outubro – Prescrições mínimas de segurança e de 
saúde para os locais de trabalho. 
✓ Portaria nº 987/93, de 6 de Outubro – Regulamentação das normas técnicas 
respeitantes às prescrições mínimas de segurança e de saúde para os locais de 
trabalho. 
✓ Decreto-Lei nº 479/85, de 13 de Novembro e Decreto-Retificativo DR nº 26/86, de 31 
de Janeiro – Fixa as substâncias, os agentes e os processos industriais que 
comportam risco cancerígeno, efetivo ou potencial, para os trabalhadores 
profissionalmente expostos. 
✓ Decreto-Lei nº 301/2000, de 18 de Novembro alterado pelo Decreto-Lei nº 88/2015, de 
28 de Maio – Regula a proteção dos trabalhadores contra os riscos ligados à exposição 
a agentes cancerígenos ou mutagénicos durante o trabalho. 
✓ Decreto-Lei nº 24/2012, de 6 de Fevereiro alterado pelo Decreto-Lei nº 88/2015, de 28 
de Maio (Transpõe Diretiva n.º 2009/161/UE, da Comissão, de 17 de dezembro de 
2009) e pelo Decreto-Lei n.º 41/2018, de 11 de Junho – Consolida as prescrições 
mínimas em matéria de proteção dos trabalhadores contra os riscos para a segurança 
e a saúde devido à exposição a agentes químicos no trabalho. 




✓ Decreto-Lei nº35/2020, de 13 de julho – Altera a proteção dos trabalhadores contra os 
riscos ligados à exposição durante o trabalho a agentes cancerígenos ou mutagénicos, 
transpondo as Diretivas (UE) 2017/2398, 2019/130 e 2019/983) 
✓ Despacho nº 27707/2007, de 10 de Dezembro – Implementação do Regulamento 
REACH. 
✓ Decreto-Lei nº 293/2009, de 13 de Outubro – Assegura a execução, na ordem jurídica 
nacional, das obrigações decorrentes do Regulamento (CE) nº 1907/2006, do 
Parlamento Europeu e do Conselho, de 18 de dezembro, relativo ao registo, avaliação, 
autorização e restrição dos produtos químicos (REACH) e que procede à criação da 
Agência Europeia dos Produtos Químicos. 
✓ NP 1796:2014 - Estabelece uma lista de valores limite de exposição profissional 
✓ NP EN 689:2018 - Norma Europeia para os métodos de avaliação da exposição por 
inalação de agentes químicos. 
  




2. Instituições/Parceiros potencialmente envolvidos 
 
A presente proposta de projeto poderá ser aplicada a trabalhadores vinícolas de qualquer 
empresa do setor do comércio e produção de vinho desde que nas suas tarefas laborais 
incluam a manipulação ou contato com o químico e/ou haja risco de exposição ao mesmo. 
Os riscos respiratórios associados à exposição ao SO2 são muitas vezes subestimados 
pelos empregadores e, por isso, existe necessidade de desenvolver estudos mais detalhados 
nesta área, de forma a proteger os colaboradores vinícolas e manter um ambiente de trabalho 
mais saudável e seguro neste setor.  
As organizações vinícolas, adegas cooperativas e outros parceiros, terão todo o interesse 
no envolvimento do presente estudo com vista ao aumento da sua imagem e reputação 
nacional e internacional bem como, na proteção dos seus colaboradores ou colaboradores 
dos seus parceiros de negócios. O envolvimento neste projeto, ainda trará vantagens de 
visibilidade do setor vinícola a nível nacional e internacional em matéria de segurança e saúde 
no trabalho. 
  




3. Objetivos gerais do projeto 
 
A presente proposta de projeto tem como objetivos gerais: 
 
✓ O estudo da exposição ao dióxido de enxofre (SO2) no setor vinícola e consequente 
impacto na saúde dos trabalhadores; 
✓ A consciencialização dos riscos inerentes à exposição ao SO2 nas atividades vinícolas. 
  




4. Objetivos específicos do projeto 
 
A presente proposta de projeto tem como objetivos específicos: 
 
✓ Fornecer dados relevantes e caracterizar o químico Dióxido de Enxofre (SO2); 
✓ Caracterizar o processo de produção vinícola e identificar atividades em que existe 
exposição ao SO2; 
✓ Determinação dos valores de exposição ao SO2 em trabalhadores vinícolas; 
✓ Caracterização do risco de exposição ao químico nesses trabalhadores ao abrigo de 
legislação europeia e específica em matéria de segurança e saúde no trabalho; 
✓ Verificação da existência de sintomas respiratórios associados à exposição ao SO2 em 
trabalhadores; 
  




5. Descrição de tarefas 
5.1. Tarefa 1 – Caracterização da amostra e aplicação do 
questionário ECRHS 
 
5.1.1. European Community Respiratory Health Survey (ECRHS) 
O European Community Respiratory Health Survey (ECRHS) foi desenvolvido com o 
objetivo de estudar a prevalência de asma na Europa e em outros países do Mundo, visto o 
aumento significativo da prevalência nos anos 80. Prende-se com um reflexo do esforço 
internacional para a padronização dos levantamentos epidemiológicos, nomeadamente da 
asma [53,54]. O questionário ECRHS tem sido utilizado para pesquisas epidemiológicas da 
asma em indivíduos entre 20 e 44 anos de idade. Têm sido aplicados em estudos da 
população em geral, mas também em estudos de exposição ocupacional no âmbito de 
categorias profissionais expostas a maiores riscos como os trabalhadores das Minas de 
carvão, operários da Construção Civil e trabalhadores da Agricultura [54].  
O ECRHS I foi o primeiro estudo realizado de forma a avaliar a prevalência da asma e 
doenças alérgicas devido ao aumento mundial da prevalência de asma na década de 1980. 
Como estudo de acompanhamento foi realizado o ECRHS II, entre o ano de 1998 e 2002. 
Embora com outros objetivos definidos, os participantes do estudo foram acompanhados 
novamente, desenvolvendo-se o ECRHS III estudando novas variáveis como a menopausa, 
estilos de vida e fatores ambientais [55]. 
 
5.1.2. Aplicação do questionário e obtenção de resultados 
 
O projeto sugerido e apresentado pretende estudar a possibilidade da existência de 
problemas respiratórios em trabalhadores vinícolas e a sua correlação com o exercício das 
suas atividades laborais com o dióxido de enxofre. Para tal, é sugerido a aplicação do 
questionário validado European Community Respiratory Health Survey (ECRHS) versão I. 
Este encontra-se na sua íntegra evidenciado no anexo 2 Em concordância com estudos 
anteriormente realizados na aplicação do questionário ECRHS, sugere-se os seguintes 
critérios de inclusão dos participantes [54]: 
✓ Ser trabalhador da empresa parceira selecionada para o estudo 
✓ Faixa etária compreendida entre 20 e 44 anos; 
✓ Estar no exercício das suas funções laborais durante pelo menos 1 ano; 




✓ Concordar com a pesquisa e assinar o consentimento informado de participação que 
deve ser redigido pelos investigadores. 
Relativamente às questões a incluir na investigação, é proposto a seleção de alguns itens 
da versão oficial ECRHS I, originando uma versão simplificada e adequada aos objetivos do 
projeto proposto. Neste sentindo sugere-se que o questionário apresente a seguinte estrutura 
e que contenha os itens evidenciados na tabela 9. 
 
Tabela 9 - Estrutura e Organização do Questionário proposto 
Categoria do ECRHS I Item do ECRHS I Categoria proposta Objetivo 
More about yourself 
20,21,22,31, 




Caracterizar a amostra 
e identificar possível 
influência laboral em 
problemas respiratórios 
presentes 
Wheeze and tightness 
in the chest 




Verificar presença de 
sintomatologia 
respiratória e dérmica. 
Shortness of breath 3,4,5 
Cough and phlegm from 
the chest 
6, 7, 8, 9, 10 
Breathing 11, 12 
Asthma 13 
Other conditions 14, 15, 16 e 17 
Your Home 46 
Outras condições 





Animals, dust and 
feathers 
52 
Trees, grass, plants, 
flowers and pollen 
53 
Smoking 58,59,  
Medicines and inhalers 60, 68, 69, 70 
Medicação e 
bombas inaladoras 
Verificar se trabalhador 











Para a sua utilização é sugerido o seguimento das etapas abaixo mencionadas e esclarecidas: 
 
✓ Etapa 1 – Tradução do questionário ECRHS 
É recomendado a utilização da técnica “back translation” por parte dos investigadores, ou 
seja, tradução para português, seguido de uma nova tradução para inglês. Posteriormente, 
sugere-se a revisão por um profissional, tradutor bilingue, resultando uma retroversão para 
aprovação pelos investigadores [53]. 
 
✓ Etapa 2 – Aplicação do questionário como Pré-teste:  
Utilizado como pré-teste para testar a compreensão do mesmo em alguns dos 
trabalhadores. Se necessário deve adaptar-se a versão traduzida para que não gere dúvidas 
no seu preenchimento. 
 
✓ Etapa 3 – Aplicação do questionário ECRHS em dois grupos em estudo 
É sugerido o estudo e a aplicação do questionário em dois grupos de trabalhadores 
distintos: 
• Grupo 1 – Grupo teste: 
o Trabalhadores vinícolas ao qual as suas atividades laborais incluam exposição 
ao SO2 (exemplo: trabalhadores responsáveis pelos processos de sulfitagem) 
• Grupo 2 – Grupo Controlo: 
o Trabalhadores de outra empresa, com distância considerável (sugere-se 
>50km) e que as suas atividades laborais não incluam exposição de SO2 
(Exemplo: setor comercial ou administrativo)  
 
✓ Etapa 4 - Análise estatística dos resultados obtidos 
É sugerido a utilização de softwares estatísticos simples. É recomendado o software IBM 
SPSS. 




5.2. Tarefa 2 – Medição da Exposição ao SO2 
 
Segundo a norma NP EN 689:2018 as medições de exposição realizadas nos locais de 
trabalho devem ter em consideração a caracterização dos fatores determinantes da exposição 
e por isso, deve realizar-se em três etapas distintas [56]: 
 
I. Identificação dos agentes químicos presentes no local de trabalho 
Para a concretização deste passo é proposto construir uma lista de todos os agentes 
químicos presentes e informações relevantes de cada um (Exemplo: fichas de dados de 
segurança). 
 
II. Verificação das características do local de trabalho 
Deve-se avaliar os procedimentos e instruções de trabalho de forma a ser possível 
analisar diversas características tais como a organização do trabalho, processos e técnicas, 
configuração do espaço de trabalho, medidas e procedimentos de segurança implementados, 
limpeza e arrumação dos espaços, ventilação adequada e meios de prevenção, duração da 
possível exposição e comportamento dos trabalhadores. 
 
III. Estimativa da exposição 
Devem ser recolhidas informações de forma a serem obtidas estimativas fiáveis da 
exposição dos trabalhadores e por isso deve ser incluído: 
✓ Medição no caso mais desfavorável 
✓ Devem também, sempre que possível, serem medidos outros parâmetros técnicos 
como por exemplo a velocidade ou taxa de renovação do ar 
✓ Cálculo da exposição 
✓ Comparação com outros locais de trabalho na mesma ou empresas   
✓ Medidas de controlo baseado no nível da exposição 
✓ Definição ou orientações de boas práticas para o ramo da atividade.  
É apresentado na tabela 10 um quadro resumo presente na norma NP EN 689:2018 que 
resume diferentes situações nos locais de trabalho. No entanto, deverá ser consultado o 
anexo A da norma enunciada que fornece informações de possíveis metodologias de 
avaliação da exposição e de adoção de medidas de proteção adequadas.  
 
 






















































× × × × × 




× × × × × × × × 
 
É relevante referir que as estimativas de exposição são utilizadas para demonstrar se a 
metodologia selecionada é adequada para a realização das medições e por isso é importante 
a utilização de fontes de informação comparativa tal como resultados de medições anteriores 
com instrumentos de leitura direta e outras medições recolhidas em bases de dados e 
literatura. As estimativas de exposição devem ser utilizadas também como suporte para se 
tomar uma decisão [56]. 
5.2.1. Estratégia de amostragem  
 
Devem ser observadas as condições de trabalho e selecionado um grupo de 
trabalhadores, denominado grupo de exposição similar (GES), tendo em consideração fatores 
como as atividades e tarefas desenvolvidas, duração e localização da exposição durante uma 




jornada de trabalho, experiência dos trabalhadores e medidas de gestão de risco.  Este GES 
vai ser utilizado como amostra de forma a simplificar a avaliação de exposição nos 
trabalhadores que têm o mesmo perfil de exposição [56]. 
Neste sentido, pretende-se efetuar medições de exposição ao SO2 dos trabalhadores 
participantes da tarefa 1: 
✓ Grupo 1 – Grupo teste: 
o Trabalhadores Vinícolas ao qual as suas atividades laborais incluam exposição 
ao SO2 (exemplo: trabalhadores responsáveis pelos processos de sulfitagem) 
✓ Grupo 2 – Grupo Controlo: 
o Trabalhadores de outra empresa, com distância considerável (sugere-se 
>50km) e que as suas atividades laborais não incluam exposição de SO2 
(Exemplo: setor comercial ou administrativo)  
 
5.2.2. Metodologia a aplicar 
 
De forma a obter dados e estimativas reais de exposição nos trabalhadores é 
recomendado a utilização de equipamentos de leitura direta para medição de exposição 
diretamente na respiração dos trabalhadores e ainda, é sugerido outro método de referência 
selecionado e validado pela NIOSH, nomeadamente o método NIOSH 3800 para gases 
orgânicos e inorgânicos por espectroscopia de Infravermelhos com transformadas de Fourier 
(FTIR)[56,57]. O uso do método NIOSH 3800 trará vantagens como a redução do tempo de 
análise, diminuição substancial da quantidade de amostra, utilização de reagentes simples, 
método com boa relação desempenho-preço e o facto de ser um método prático para o 
utilizador [42,43]. 
As durações de medição recomendadas deverão ser de 15 minutos no caso de utilização 
do VLE-CD, superior a 2h e o mais próximo possível da duração do turno no caso de as tarefas 
não serem constantes e, inferior a 2h no caso de as tarefas serem constantes ao longo do 
turno [56].  
No início dos anos 40 a espectroscopia de infravermelhos ainda estava em 
desenvolvimento, sendo ainda rudimentar naquela época. Desta forma, e ao longo dos anos 
houve uma preocupação no desenvolvimento de estudos no setor para o desenvolvimento de 
equipamentos FTIR. Foi nos anos 60 que foram comercializados os primeiros 
microcomputadores com transformada de Fourier e desenvolvidos os primeiros 
espectrómetros FTIR. O desenvolvimento do algoritmo Cooley-Tukey que determina a Fast 
Fourier Transform (FFT) foi o primeiro passo para o desenvolvimento da tecnologia FTIR [43].  




5.2.2.1. Princípio da Espetroscopia FTIR 
 
A radiação infravermelha emitida pela fonte infravermelha (IV) contem energia em todos 
os comprimentos de onda entre 2 µm e 20 µm, correspondendo à região espectral do 
infravermelho médio entre os 5000 cm-1 e 500 cm-1 [42,57,58].  
Os espectrómetros FTIR são constituídos por uma fonte de radiação IV, um interferómetro 
(geralmente de Michelson) com dois espelhos (um fixo e um móvel) e um divisor de feixe 
[43,59]. A radiação IV passa pelo interferómetro, onde um espelho modula o seu feixe e 
interage com gases de interesse numa célula de absorção. A distância entre a superfície da 
amostra em que a radiação é incidente e o elemento ao qual esta emerge é denominado 
absorption path length. Geralmente, valores maiores de obsorption path length indicam maior 
sensibilidade. Posteriormente, o feixe IV sai da célula onde está a amostra e através de uma 
segunda janela e é reorientado para um detetor [57]. 
O aparelho FTIR produz um padrão denominado interferograma, que contém todas as 
frequências que constituem o espectro de infravermelho. Este é um gráfico de intensidade 
versus tempo que pode ser transformado em intensidade versus frequência por uma operação 
matemática denominada Transformada de Fourier [42,43,57,59].  
A figura 8 evidencia o esquema dos componentes de um espectrómetro FTIR.  
 
 
Figura 8 - Esquema dos componentes de um espectrómetro FTIR [57] 
 
Existem várias possíveis configurações para o sistema de amostragem por FTIR, no 
entanto, na sua maioria, um computador controla as ações do interferómetro e regista os 
resultados do detetor IV durante toda a medição em função do elemento móvel do 
interferómetro. Idealmente a voltagem do detetor deve ser proporcional à potência do feixe de 




radiação IV. Deve ainda existir um sistema de laser ótico secundário que mede a posição do 
elemento móvel do interferómetro para que seja possível reduzir as possíveis interferências e 
ruídos existentes na zona espectral. Estes ruídos são denominados residual squared area 
(RSA). O interferograma resultante é resultado de 64 scans apenas com Azoto e vapor de 
água (níveis baixos) que estão presentes na célula de absorção. É utilizado o Azoto, por este 
não reagir com radiação infravermelha. Este interferograma representa o FTIR fundamental, 
ou seja, o FTIR em ausência de amostra [57].  




Os equipamentos FTIR vêm acompanhados com um sistema de cálculo computacional 
aplicado ao método de transformada de Fourier denominado Fast Fourier Transform (FFT), 
bem como outras funções importantes e essenciais como a apodization function e a alteração 
da resolução do instrumento sendo possível especificar a largura total a meia altura (full-width-
at-half-maximum – FWHM) em cm-1 de qualquer pico espectral [57,60].  
Cada equipamento FTIR tem um FWHM mínimo determinado pela distância máxima 
percorrida pelo elemento do interferómetro em movimento num único scan. Neste ponto, 
entende-se equipamentos com alto poder de resolução, aqueles que fornecem características 
espectrais com baixo FWHM. Desta forma, unidades de FWHM inferiores a cm-1 
correspondem a uma maior resolução. O equipamento FTIR a ser utilizado para a 
determinação do SO2 e para qualquer uso em investigação deve fornecer valor FWHM 
maiores ou igual a 0,5 cm-1[57]. 
A largura mínima da linha instrumental (MIL – minimum instrumental linewidth) é o FWHM 
mínimo medido para qualquer banda de absorção e é dependente da escolha da função de 
apodização. Pode ser determinada utilizando as faixas de absorção de água presentes nas 
amostras de ar de locais de trabalho com baixa pressão [57]. 
Após a transformação FFT aplicado a um interferograma IV apodizado é gerado um 
espectro de feixe único (single-beam) que representa a potência relativa IV transmitida através 
do espectrómetro FTIR em função do número de ondulações, denominado wavenumber (w 
em cm-1). O wavenumber é uma medida de frequência que pode ser calculada pela seguinte 
equação: : 𝑣 =
𝐶
𝜆






 em que: 
𝑣 = frequência em s-1 ou Hz  
c = velocidade da luz em cm/s (2.99792954 × 1010 no vazio) 
λ = comprimento de onda em cm 
 




A combinação de pares de single-beam da amostra e do branco, formam os double-beam 
spectra, ou seja, espectros de feixe duplo, sendo estes a base do sistema FTIR. Um exemplo 




que:I1 = Intensidade transmitida pelo espectro da amostra; I2 = Intensidade transmitida pelo 
espectro do branco (amostra transparente. Também absorvância poderá ser calculada a partir 




O espectro de absorção de determinado gás, é obtido a partir do espectro IV single-beam 
do próprio e de uma amostra transparente como evidenciado acima. A relação que liga um 
determinado composto de uma amostra de gás e as suas concentrações respetivas é referida 
como a Beer’s law ou Lei de Lambert-Beer e apresentada pela seguinte equação [57]:  
Ai = ∑
𝑗=𝑀
𝑗=1 LsaijCj ,em que: 
i = índice de frequências de valores de absorvâncias observados na amostra  
Ai = Absorvância de uma amostra no i-ésimo wavenumber 
Ls = absorption path length da amostra (m) 
j = índice dos compostos absorventes que a amostra contém 
aij = absorvância do comporto no j-ésimo composto no i-ésimo wavenumber (ppm/m) 
Cj = Concentração volumétrica do j-ésimo composto (ppm) 
M = número de compostos absorventes da amostra 
 
Segundo a Lei de Lambert-Beer, a concentração de cada composto é diretamente 
proporcional à sua absorvância num determinado cumprimento de onda. No entanto, tal pode 
não ser verdade quando na presença de interferentes, outros compostos que absorvem no 
mesmo comprimento de onda [43]. Muitas vezes, os padrões de absorção dos vários 
compostos sobrepõem-se, e por isso, não é possível encontrar uma região analítica isolada 
de apenas um componente. Desta forma, o método mais simples para determinar as 
concentrações é utilizar um algoritmo denominado LSF algorithm.  O LSF (least squares fitting) 
algorithm é um cálculo pelo qual uma ou mais concentrações são estimadas a partir de um 
espectro de amostra, minimizando o erro quadrático da Beer’s law, dentro de uma região 
analítica definida. Esta região definida, deve conter um número suficiente de valores de 
absorvância (data points) [57]. 
Sendo então Dj as concentrações estimadas, pode ser estimado um erro ei em cada valor 
de i, tornando a equação anterior na equação seguinte apresentada: 
Ai =ei + ∑
𝑗=𝑀
𝑗=1 LsaijDj 
O erro quadrático estimado E2 da Beer’s law usando as concentrações estimadas é dado 
por: 




E2 = ∑𝑖=𝑁𝑖=1 e
2
j = ∑𝑖=𝑁𝑖=1  [∑
𝑖=𝑁
𝑖=1  LsaijDj - Ai ]
2 em que: 
N = número de valores de absorvância na região analítica 
 
O erro LSF estimado em cada ponto da região analítica pode ser determinado pela 
seguinte equação: 
ei = Ai -  ∑
𝑗=𝑀
𝑗=1 LsaijDj 
Este, é armazenado após análise como um espectro residual que pode fornecer uma 
estimativa de LODs (limit of detection), sendo este a menor concentração detetável de um 
analito numa região analítica selecionada [57]. 
É importante a determinação do absorption path length da amostra e da absorvância do 
comporto na espectrometria FTIR visto serem fundamentais para a possibilidade da utilização 
das chamadas bibliotecas de referência (reference libraries), nomeadamente na obtenção de 
espectros CTS (Calibration transfer standard) e transferências de calibrações existentes para 
esse composto. Estas biblioteca são utilizadas para medições quantitativas das 
concentrações de um analito e para a sua identificação [57].  
 
5.2.3. Procedimento analítico 
 
O procedimento analítico poderá ser consultado na sua íntegra em Anexo 1 – Método de 
medição de SO2 por FTIR [57]. 
 
I. Amostragem 
Equipamento: Instrumento portátil de leitura direta (com filtro, se necessário) 
Taxa de fluxo: ≈0,1 L/min a ≈20 L/min  
Pressão: Gases extraídos entre 96,6 kPa e 103kPa (725 mmHg e 795 mmHg) 
Temperatura: Gases extraídos entre 10°C e 30°C 
Branco: Azoto ou ar de alta pureza 
 
II. Medição 
Técnica: Transformação extrativa de Fourier 
Analito: SO2 
Frequências analíticas: 
As frequências analíticas são evidenciadas na tabela 11. 
Tabela 11 - Frequências analíticas SO2 
Região analítica (cm-1) 1290 to 1410 




Nome do ficheiro do espectro de referência so2.spc 
LOD em 10m (ppm) 0.35 
Concentração máxima em 10 m (ppm) ≈200 
RSA máximo 0.1394 
Fonte do Espectro de Referência  NIST 
 
Calibração: Gás padrão de calibração 
Identificação: Interpretação de espectros de IV e pesquisas na biblioteca de referência 
informatizada. 
Aplicabilidade: Caracterização do ar do espaço de trabalho 
Interferências: Pode haver sobreposição de características de absorção de IV e por isso pode 
afetar a quantificação do composto. Devem ser utilizadas as análises multivariadas de 
mínimos quadrados para obtenção de concentrações compostas precisas para compostos 
sobrepostos. 
 
III. Materiais e Reagentes 
✓ Branco: Azoto ou ar de alta pureza 
✓ Gás CTS com precisão de pelo menos 2% 
✓ Azoto líquido, para o arrefecimento do detetor de infravermelho, se necessário 
✓ Equipamento com sistema FTIR (fonte, interferómetro, célula de absorção de amostras 
e detetor) configurado para absorção com: 
− Sistema informático com hardware e software adequados e com espectros de 
referência para a medição e análise do dióxido de enxofre. Deve ter backup. 
− Bomba de amostragem (0,1 a 1 L/min) com filtro de partículas apropriado. 
− Reguladores de gás não reativos e tubagem para amostras 
− Rotâmetro ou outro dispositivo com pelo menos 5% de precisão (para medir as 
taxas de fluxo da amostra e gases de calibração) 
− Medição de temperatura e/ou controlo de todos os elementos do equipamento; 
− Medidor de pressão para medição da pressão de gás absoluto na célula de 
absorção com 5% de precisão para pressão absoluta de 101,3 kPa (1 atm, 760 
mmHg). 
 
IV. Procedimentos de Pré-Teste 
1. Verificar se o sistema FTIR foi testado quanto à absorption path length, área quadrada 
residual (RSA), minimum instrumental linewidth (MIL), reprodutividade de 
wavenumber, tempo de resposta do sistema e linearidade do detetor.  




No caso de o equipamento ser novo ou ter sido mudado recentemente alguns dos 
seus componentes, devem ser seguidos os passos descritos no procedimento ou 
indicados no fornecedor do equipamento. 
2. Preparar um plano de teste incluindo as configurações do sistema FTIR mencionadas 
na tabela 11 e 12. 
 
Tabela 12 - Parâmetros de configuração do Sistema FTIR 
Parâmetros de configuração 
MIL: 0,5 cm -1 
Temperatura: 293 K 
Pressão: 101,3 kPa 
Função apodização: Triangular  
Zero filling factor: Nenhum (None) 
Wavenumbers of water bands: 1918 cm-1 e 
2779 cm-1 
Tempo de Integração: 70s (64 scans) 
Tipo de detetor e serial number: referente 
ao equipamento utilizado 
 
3. Ativar o sistema de acordo com as indicações do fabricante e aguardar a sua 
estabilização.  
4. Verificar o estado do sistema FTIR e se este, está preparado para guardar 
interferogramas. Verificar ainda, o desempenho do sistema e de backup de dados. 
5. Fluir o azoto diretamente na célula de absorção IV até existir uma resposta estável do 
sistema. Deve ser registado um espectro de absorção de fundo usando um tempo de 
integração igual ou superior ao que se irá utilizar para medir a amostra de ar laboral. 
6. Utilizar todos os componentes do sistema FTIR e registar um espectro de absorção do 
azoto denominado espectro de “system zero (SZ)”. Deve ser verificada a ausência de 
possíveis contaminantes no sistema de amostragem. Se existir contaminantes, limpar 
os componentes envolvidos e registar um novo SZ. 
 
V. Calibração 
7. Adquirir dois ou mais espectros CTS de pré-teste de forma a calcular o 
absorption path length (𝐿𝑆). Deve ser utilizado o tempo de integração planeado 
que se irá utilizar nas amostras seguintes. Verificar se o 𝐿𝑆 está dentro dos 5% 
do valor cotado do plano de teste. Verificar se a temperatura da amostra está 




entre 10ºC a 30ºC e pressão entre 96,6 kPa a 103 kPa (725 mmHg a 795 
mmHg). 
8. Realizar as etapas 14,15,16 e 17.  
 
VI. Amostragem 
9. Usando o tempo de integração do plano de teste, devem ser registados os espectros 
dos gases presentes no local de trabalho, usando todo o sistema de amostragem. 
10. Repetir a etapa 6 para registar um novo espectro SZ pós-teste para confirmação de 
ausência de contaminantes. 
11. Registar um espectro CTS pós-teste de forma a confirmar se a configuração do 
sistema e o 𝐿𝑆 está dentro dos 5% do valor cotado do plano de teste. 
12. Registe um espectro de fundo pós-teste. 
 
VII. Análise da amostra 
13. Utilizando as regiões analíticas do plano de teste, empregue uma análise matemática 
apropriada para determinar as concentrações do analito. Deve ser utilizada a biblioteca 
de referência. Deve ser verificado o anexo 1. 
 
VIII. Controlo de qualidade 
14. Usar um dos espectros SZ e calcular os valores RSA e LOD das regiões analíticas 
pertencentes aos analitos de teste. Verificar se o 𝐿𝑆, RSA e LODs estão consistentes 
com o controlo de qualidade utilizado. Usando o espectro obtido do ar do local de 
trabalho, verificar a reprodutibilidade wavenumber. Deve ser verificado o anexo 1. 
15. Realizar análises qualitativas e quantitativas pré-teste e pós-teste de forma a confirmar 
a ausência de contaminantes e ao espectro CTS confirmando que o absorption path 
length está dentro dos 5% do valor citado no plano de teste. No caso de haver 
contaminantes deve ser verificado o anexo 1 para ações corretivas.  
16. Verificar se os espectros de referência e os resultados estão dentro dos valores do 
controlo de qualidade. Deve ser verificado o anexo 1. 
17. Devem ser executados ações corretivas se necessário. Deve ser verificado o anexo 1. 
 
IX. Avaliação do método 
A avaliação do método FTIR foi realizada para muitos compostos de acordo com o método 
EPA method 301. 
 
  




5.3. Tarefa 3 – Tratamento de dados, resultados e discussão 
 
É sugerida a utilização do programa estatístico SPSS (Statistical Package for the Social 
Sciences) para análise de dados obtidos [53,61]. 
No caso dos resultados obtidos dos questionários aplicados mencionado na tarefa 1, 
devem ser obtidas estatísticas descritivas consoante os dados qualitativos ou quantitativos 
tais como: tabelas de frequência, gráficos, histogramas e outras medidas descritivas 
necessárias [53]. Relativamente aos dados obtidos das concentrações de dióxido de enxofre 
medidas nos dois locais de trabalho (dos dois grupos em estudo), é sugerido também o seu 
tratamento no mesmo programa estatístico. Pretendendo a determinação da existência de 
diferenças significativas nas concentrações do químico nos dois locais de trabalho e nos dois 
métodos distintos (leitura direta e FTIR), deve ser verificado se estes apresentam uma 
distribuição normal e posteriormente escolhido qual o teste estatístico a aplicar [61]. 
Segundo a NP EN 689:2018, se os resultados das medições forem excecionalmente altos 
é necessário considerar se existiu interferências e erros nas medições. Deve ser tido em 
consideração, que as medições de exposição seguem normalmente uma distribuição log-
normal e por isso, o anexo E da norma NP 689:2018 poderá ser utilizado como orientador 
para o tratamento dos dados [56]. A verificação preliminar utilizando o VLE deve ser realizada, 
e por isso, a conformidade é verificada se os resultados forem inferiores a: 
✓ 0,1 VLE para um conjunto de três medições da exposição 
✓ 0,15 VLE para um conjunto de quatro medições da exposição 
✓ 0,2 VLE para um conjunto de cinco medições da exposição 
Mesmo que todos os resultados sejam inferiores ao VLE mas se estes forem superiores a 
uma das condições acima evidenciadas, não é possível tomar uma decisão e por isso é 
recomendado medições de exposição suplementares. Se um dos resultados for 
imediatamente superior ao VLE, é considerado que o VLE é excedido [56]. 
Para finalizar, pretende-se determinar se existe uma associação entre a existência de 
sintomas respiratórios em trabalhadores por consequente exposição ao SO2 e para isso terá 
de ser utilizados testes paramétricos ou não paramétricos consoante se os dados têm uma 
distribuição normal ou não [61]. 
Após a obtenção de resultados, os mesmos, devem ser analisados e, face à legislação 
em vigor e aos limites de exposição em vigor, deve ser caracterizado o risco inerente destes 
profissionais à exposição ao dióxido de enxofre (SO2). Consoante os resultados obtidos e se, 
se verificar uma exposição significativa ao químico em estudo, a proposta pode ser 
enriquecida com a sugestão de possíveis medidas coletivas e individuais exequíveis de serem 
implementadas, com vista à redução do risco nestes profissionais.   




5.4. Tarefa 4 - Divulgação de Resultados 
 
5.4.1. Plano de Comunicação 
 
I. Objetivos 
O plano de comunicação desenvolvido tem como principais objetivos: 
✓ Utilizar o plano de comunicação como estratégia direcionada ao projeto evidenciado. 
✓ Garantir uma maior visibilidade do projeto proposto 
✓ Permitir a divulgação do projeto de forma contínua e permanente. 
 
II. População - alvo 
O presente plano de comunicação visa atingir o nível máximo de divulgação do projeto com a 
seguinte população alvo: 
✓ trabalhadores vinícolas 
✓ empregadores 
✓ investidores 
✓ outros stakeholders de interesse. 
 
III. Estratégia de comunicação e divulgação 
Todas as propostas de ações apresentadas acompanharão o desenvolvimento do projeto 
proposto e pretendem ser abrangentes de forma a conseguirem alcançar o maior número de 
indivíduos. Desta forma, são utilizados vários meios de comunicação relevantes. 
O avanço da tecnologia e da ciência a partir do século XX desencadeou um avanço notório 
no fluxo de informação científica disponível para os investigadores a partir de meios 
informatizados. O surgimento da Web e a sua utilização como principal meio de troca de 
informação, faz com que as publicações online se tenham tornado uma forma de comunicação 
científica [62]. Desta forma, é proposta a divulgação de resultados para a população em geral 
a partir da criação de uma página na Internet com a descrição total do projeto, objetivos gerais 
e específicos, tarefas desenvolvidas e resultados obtidos. Para tal é necessário a compra de 
um domínio (exemplo: http://sulfurdioxideviniculture.com, 
http://vinicultureandsulfurdioxide.pt). É ainda proposta como forma de comunicação aos 
pares, a divulgação de resultados da investigação por publicação científica em jornal com 
acesso livre (Open Access) bem como a criação de um poster. Relativamente à divulgação 
de resultados na Organização ao qual irá ser desenvolvido o projeto, são propostas palestras 
ou conferências de acompanhamento durante o desenvolvimento do mesmo, ao qual todos 
os participantes e público-alvo envolvido serão convidados a participar e interagir de forma a 




expor e discutir os resultados obtidos e acompanhar o avanço do desenvolvimento do projeto. 
Os meios de divulgação estão mencionados e esquematizados na figura 10 e pretendem criar 
valor à proposta apresentada com o objetivo de mudar a visão dos stakeholders e 
consequente comportamento dos mesmos [63]. As fases de mudança de comportamento 
estão evidenciadas na figura 9. 
 
Figura 9 - Fases dos Stakeholders durante o processo de implementação do projeto [63] 
 
 
Figura 10 - Meios de Comunicação propostos. 
Desconhecedores Desinteressados
Interessados mas 


















É evidenciado na figura 11 o cronograma do projeto. 
 
Figura 11- Cronograma do Projeto 
 




7. Orçamento total previsto para o Projeto 
 
O orçamento total para o desenvolvimento do projeto exposto é evidenciado na tabela 13. 
 
Tabela 13 - Orçamento total previsto do projeto 
Tipologia da 
Despesa 










Deslocações para aplicação do questionário 





Deslocações para aplicação do questionário 







Profissional para tratamento de dados 
estatísticos. 
6000,00 € 
Aquisição de materiais, 
equipamentos ou 
serviços 
Tarefa 1  
Etapa 4 e 
Tarefa 3 
Aquisição da licença software IBM SPSS 
durante um ano 
1146,36 €2 




Aquisição de Espectrofotómetro de 
Infravermelho por transformada de Fourier 
(FTIR) 
27990,00 €3 




Aquisição de materiais e reagentes de para 
aplicação nas medições por 
Espectrofotometria de Infravermelho por 
transformada de Fourier (FTIR) 
1000,00 €4 
Deslocações Tarefa 2 
Deslocação para realização das medições. 





Publicação científica em jornal com 
arbitração de acesso aberto e compra do 
domínio.  
900,00€ 
Total 37936,36 € 
  
 
2 atualizado o valor em Março de 2021 pelo site oficial IBM 
3 valor do equipamento estimado por um contrato celebrado entre a Bruker Portugal e a Fundação da 
faculdade de Ciências da Universidade de Lisboa em 2016 
4 valor estimado 




8. Grau de inovação do projeto 
 
O projeto apresentado assume um papel de destaque no âmbito da Segurança e Saúde 
no Trabalho numa atividade laboral em que ainda existem poucos estudos desenvolvidos. 
Os objetivos foram estrategicamente definidos e são claros para a determinação do risco 
de exposição ao dióxido de enxofre e estudo dos potenciais impactos a nível respiratório 
desses mesmos trabalhadores. Desta forma, pretende-se, portanto, sensibilizar as entidades 
patronais vinícolas e os próprios trabalhadores do risco químico de exposição ao químico nas 
suas atividades laborais, de forma a permitir a garantia da segurança e saúde dos mesmos. 
A inovação deste projeto passa pela criação de uma equipa multidisciplinar com o 
envolvimento de vários parceiros estratégicos. O envolvimento destes parceiros irá criar maior 
valor e visibilidade ao setor vinícola, bem como à preocupação estratégica das empresas para 
o contexto de sustentabilidade alinhada com uma hierarquia de gestão adequada de riscos 
profissionais. A priorização baseada na hierarquia para gestão de riscos é evidenciada na 
figura 12. 
 
Figura 12 - Hierarquia para gestão de riscos [38]. 
 
As organizações estão cada vez mais focadas no desenvolvimento de padrões de 
sustentabilidade e preocupadas com os perigos dos produtos que utilizam e produzem 
diariamente, nomeadamente os seus impactos ambientais e consequências para os seus 
trabalhadores. Tal preocupação prende-se também com os padrões de qualidade que hoje 
são exigidos às empresas pelos stakeholders. [7,8,38] Neste sentido, este projeto pretende 
alinhar a sustentabilidade com a segurança e saúde no trabalho. 
 
  




9. Impacto esperado do projeto 
 
O impacto esperado do projeto prende-se com alguns dos objetivos definidos e 
evidenciados bem como na: 
1. Consciencialização dos riscos inerentes à exposição ao SO2 nas atividades vinícolas. 
E neste ponto pretende-se consciencializar não só os próprios trabalhadores, mas 
também as entidades patronais envolvidas. 
2. Promover a ligação entre a equipa multidisciplinar criada durante o desenvolvimento 
do projeto e as equipas de Segurança e Saúde no Trabalho do setor. Pretende-se criar 
novos padrões e culturas de SST dentro das organizações promovendo a 
sustentabilidade das mesmas. 
3. Exposição de evidências científicas da necessidade de existência de sistemas de 
gestão em SST e aplicação dos mesmos dentro das organizações.  
4. Evidenciar a necessidade de medições de exposição ocupacionais aos químicos de 
forma regular e contínua com base em avaliações de risco dos locais de trabalho. 
  




10. Indicadores de medição do impacto do projeto 
 
Como indicador do impacto do projeto é sugerido a utilização de um questionário para ser 
aplicado antes e depois do desenvolvimento do mesmo. O questionário sugerido é 
evidenciado em apêndice 2. 
Este questionário pretende avaliar não só o nível de conhecimento dos riscos inerentes à 
exposição ao SO2 nos trabalhadores da atividade vinícola, bem como a sua sensibilização e 
consciencialização à problemática do projeto. 
Propõem-se a aplicação deste questionário nos seguintes público-alvo: 
✓ Aos colaboradores que estão diretamente envolvidos nas atividades vinícolas com 
exposição ao SO2 – São aqueles que estão diretamente expostos ao risco e que 
necessitam de consciencialização e conhecimento dos riscos ao qual estão expostos 
de forma a ser possível uma mudança de comportamentos. 
✓ A gestão de topo – Importante a sua consciencialização e o aumento do conhecimento 
dos riscos da exposição ao SO2 dos seus colaboradores, pois são os principais 
envolvidos nas tomadas de decisão e implementação de sistemas de gestão em SST. 
✓ Pelo menos 30 trabalhadores de outros departamentos – servirá como amostra da 
restante população.  
Outro indicador proposto do impacto do projeto será o número crescente de visualizações 
na página criada para divulgação de resultados, bem como o número de download do poster 
realizado e do artigo científico (como mencionado na tarefa 4 do presente trabalho) no espaço 
de 1 ano. As métricas dos indicadores devem ser definidas pelos investigadores. Os 




•Questionário de avaliação de conhecimentos
•Downloads dos artigos científicos
•Visualizações Página Web
•Download do Poster
Indicadores de medição do impacto do projeto
Figura 13 - Indicadores do impacto do projeto 




6.3. Apêndice 2 – Questionário proposto como indicador do 
projeto 
 
Projeto: Exposição ao Dióxido de Enxofre (SO2) em trabalhadores Vinícolas 
 




Objetivo da aplicação do questionário: Este questionário pretende avaliar não só o nível 
de conhecimento dos riscos inerentes à exposição ao SO2 nos trabalhadores da atividade 
vinícola, bem como a sensibilização e consciencialização à problemática do projeto. Este 
questionário servirá de indicador de medição do impacto do mesmo. 
 
ITEM PERGUNTA V F NÃO SEI 
1 
Um dos perigos associados à atividade vinícola é a 
exposição ao SO2. 
   
2 
Um dos acidentes decorrentes da utilização do SO2 
nas diversas atividades vinícolas são a sua diluição 
em água e consequente libertação de ácidos 
corrosivos. 
   
3 
Um dos acidentes decorrentes da utilização do SO2 
nas diversas atividades vinícolas são devido a 
válvulas e bombas danificadas. 
   
4 
Um dos acidentes decorrentes da utilização do SO2 
nas diversas atividades vinícolas são devido a fugas 
nas garrafas de armazenamento. 
   
5 
Um dos acidentes decorrentes da utilização do SO2 
nas diversas atividades vinícolas é a inalação de SO2 
em operações de limpeza das borras do vinho nos 
depósitos subterrâneos. 
   
6 
O limiar de deteção do odor é subjetivo e totalmente 
inadequado para alarme em caso de sobre-
exposição. 
   




ITEM PERGUNTA V F NÃO SEI 
7 
Não devem ser cumpridas as condições adequadas 
de armazenagem para que não subsistam reações 
perigosas. 
   
8 
O SO2 sendo um gás mais pesado que o ar, pode 
acumular-se em espaços confinados e que ao reagir 
com a água formar ácidos corrosivos. 
   
9 
O SO2 em contato com os olhos não poderá criar 
irritações, lesões oculares graves e danos 
irreversíveis a nível ocular dependente da 
concentração de exposição. 
   
10 
No caso de exposição a longo prazo por inalação, 
pode causar doenças respiratórias como asma e o 
agravamento de doenças pulmonares e 
cardiovasculares. 
   
11 
Em contato com a pele, o dióxido de enxofre também 
poderá causar danos como queimaduras por 
congelação. 
   
12 
Não é necessário aplicar nenhumas medidas de 
controlo do risco, no caso de possível exposição ao 
SO2. 
   
13 
A ventilação adequada dos espaços é uma medida 
de controlo organizacional para reduzir o risco de 
exposição ao SO2. 
   
14 
É importante se utilizar equipamentos de proteção 
individual (EPI) quando se trabalha diretamente com 
o dióxido de enxofre. 
   
15 
São exemplos de EPI os detetores de gases com 
alarme 
   
16 
São exemplos de EPI a utilização de óculos de 
segurança com proteção lateral para proteção dos 
olhos e face. 
   
17 
Não se deve utilizar luvas quando se vai manusear 
produtos químicos, sendo um exemplo o SO2. 
   




ITEM PERGUNTA V F NÃO SEI 
18 
Não é necessário utilizar vestuário adequado para 
trabalhar com o dióxido de enxofre. 
   
19 
É importante os trabalhadores estarem informados 
dos riscos que correm ao estarem expostos ao 
dióxido de enxofre. 
   
20 
A entidade patronal deve disponibilizar EPI 
adequados à atividades laborais de forma a proteger 
o colaborador.  
   
 
OBRIGADA PELA SUA PARTICIPAÇÃO NESTE PROJETO! 





7.1. Quadro resumo de anexos 
É apresentado na tabela 14 um quadro resumo referente aos documentos desenvolvidos e 
evidenciados nos apêndices. 
 
Tabela 14 - Quadro resumo de anexos 
Anexo Nome Breve descrição 
Anexo 1 
Método de medição de 
SO2 por FTIR – NIOSH 
3800 [57]  
Descrição da metodologia para medição da 
exposição ao SO2 pela NIOSH. 





Health Survey (ECRHS) 
[55] 
Questionário ECRHS I na versão oficial em inglês. 
A ser aplicado ao Grupo 1 e 2 descritos no projeto. 
 
  




7.2. Anexo 1 – Método de medição de SO2 por FTIR – NIOSH 3800 
[57]  
 





























































































































































































































7.3. Anexo 2 – Questionário European Community Respiratory 
Health Survey I [55] 
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